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Abstract

DIMUNOVA, L. - ZEMLICKOVA, A. Patients aggression towards nurses on psychiatric wards. In Osetrovatelstvo: tedria, vys-
kum, vzdelavanie [online], 2019, vol. 9, no. 1, pp. 31-35. Available on: http://www.osetrovatelstvo.eu/archiv/2018-rocnik-9/
cislo-1/agresia-pacientov-voci-sestram-na-psychiatrickych-pracoviskach.

Aim: To determine the incidence rate of forms of inpatient aggression towards nurses.

Methodology and sample: Data collection was implemented by means of the self-assessment scale: Violence and Aggres-
sion of Patients Scale (VAPS). The sample comprised 219 nurses, who working on psychiatric wards in Slovakia.

Results: Of the total sample, 97.2 % of nurses had personal experience of various forms of aggression over the past year of
their profession. Most often, nurses reported the frequency of verbal attacks by patients (96.8%). 83.1 % of nurses report-
ed physical aggression without the use of assault weapons. 22.8 % of nurses declared aggression with the use of assault
weapons and contact forms of sexual aggression. The relationship between experience of patient aggression and level of
education was not proved to be significant.

Conclusion: The incidence of patient aggression towards nurses is a significant risk factor for nurses’ working environ-
ments, which should continue to be addressed.
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Na zabezpecenie kvalitnej zdravotnej starostlivosti je potrebné zaistit bezpené pracovné prostredie a ochranu zdravia zdra-
votnickeho persondlu pri préci. Eurdpska agentiira pre bezpecnost a ochranu zdravia pri praci (EU-OSHA) poukazuje na skutod-
nost, ze vyskyt nasilia, agresie zo strany pacientov je realny, a je potrebna jeho identifikacia, monitorovanie a realizacia preventiv-
nych opatreni na vSetkych uUrovniach riadenia (Rizika tykajuce sa bezpecnosti ..., 2013). Agresiu definuje National Institute for
Health and Care Excellence (NICE, 2015) ako rozsah spravania alebo akcii, ktoré mézu poskodit, ublizit' alebo zranit ind osobu, Ci
uz fyzicky alebo verbalne, bez ohladu na to, ¢i je poSkodenie skutoCne trvalejSie alebo &i je zamer umyselny.

Vyskyt agresie pacientov vodi sestram pracujlicim na psychiatrickych pracoviskach potvrdzuju viaceré domace (Certia-
nova, 2010; Bédiova a Sunegova, 2011; Zrubcova, 2011; Kacmarova et al., 2014; Tomagova, et al., 2016) i zahrani¢né Studie
(Zeng et al., 2013; Farrell et al., 2014; Spector et al., 2014; Pekurinen et al., 2017). Agresivne spravanie psychiatrickych pa-
cientov je zvyCajne Uto¢né spravanie so zamernym alebo nezamernym cielom ublizit, je atakom voci pésobiacemu podnetu
alebo sebe. Jeho zdrojom méZe byt strach, Uzkost, bolest, nespokojnost, beznadej, bezmocnost, pocit krivdy, nespravod-
livosti a sklamanie (Hoschl et al., 2002). Agresia pacientov sa prejavuje v roznych formach napr. v podobe slovnej agresie
alebo fyzickych utokov. Je potrebné mysliet aj na skuto€nost, Ze vyskyt agresie u pacientov v psychiatrickom prostredi je
o to vyssi, Ze agresia ako taka je aj symptémom tychto ochoreni, ¢o sestru vystavuje eSte vyssiemu riziku. Autori Pai, Lee
(2011) poukazali na zaujimavu skuto¢nost, Ze vyssi stuper vzdelania méze byt protektivnym faktor v prevencii a manazmen-
te agresie pacientov. Dopady agresie negativne vplyvaju na psychicku a fyzickd pohodu sestier, ich motivaciu, pracovnu
spokojnost a nasledne aj na kvalitu poskytovanej oSetrovatel'skej starostlivosti. (Gurkova et al., 2015; Stevenson et al., 2015;
LepieSova, Nemc&ekova, 2013).

Ciel
Cielom nasho vyskumu bolo zistit vyskyt agresie a identifikovat formy agresie zo strany hospitalizovanych pacientov,
s ktorymi maju sestry pracujuce na psychiatrickych pracoviskach najCastejSie skusenosti za obdobie posledného roka

v ramci poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti. Zaroven bolo cielom zistit, €i existuje suvislost medzi stuprfiom dosia-
hnutého vzdelania sestier a vyskytom jednotlivych foriem agresie hospitalizovanych pacientov vo¢i nim.

Subor

Vyber respondentov bol zamerny, subor tvorilo 219 sestier. Vyber bol realizovany na zaklade zaradujucich kritérii: sestry
pracujuce minimalne jeden rok na psychiatrickych pracoviskach v Slovenskej republike, pracovali s hospitalizovanymi, do-
spelymi pacientmi. Celkovo sa do vyskumu zapojilo jedenast psychiatrickych pracovisk. Subor tvorilo n = 200 zienan =19
muzov. Priemerny vek celého suboru bol 44,03 SD =+ 9,70 rokov a priemerna dizka klinickej praxe 15,58 SD = 11,12 rokov.
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V ramci vzdelania subor tvorilo n = 152 sestier so stredoskolskym odbornym vzdelanim a n=67 respondentov s vysoko$kol-
skym vzdelanim. Viac ako polovica sestier n=134 si doplnilo $tudium Specializa¢nou skuskou.

Metodika

Praca ma charakter kvantitativnej prierezovej Studie. Zber dat bol realizovany pomocou sebaposudzovacej skaly VAPS —
Vyskyt Agresie Pacientov voci Sestram od autoriek LepieSovej a Nemcekovej (2009), ktory pozostava z 11 poloziek opisujucich
rézne formy agresie zo strany pacientov. Sestry posudzuju ako Casto sa stali objektom uvedenych prejavov agresie v obdobi
posledného roka vykonu ich praxe. Ich odpovede su hodnotené na zaklade 6-bodovej frekvencnej Skaly od 1 (nikdy) po 6 (vzdy).
Cim vyssie bolo skére VAPS, tym astejsi bol sestrami deklarovany vyskyt incidentov agresie zo strany pacientov vodi ich osobe.
Faktorovou analyzou boli extrahované 3 faktory (subskaly) koreSpondujuce s tymito formami agresie: a) slovna agresia (VS) - oho-
varanie, neopravnené obvinovanie, urazky, nadavky, zastraSovanie, vyhrazky, slovné poznamky sexualneho charakteru; b) telesna
agresia bez pouzitia Uto€nej zbrane (VT1) - oplutie, uhryznutie, poSkriabanie, Stipanie, strkanie, hodenie predmetov, facka, uder
pastou, kopnutie; c) telesna agresia s pouzitim utocnej zbrane a kontakiné formy sexualnej agresie (VT2) - Skrtenie, napadnutie
ostrim predmetom, bodnutie, telesny kontakt so sexualnym zamerom, sexudlne napadnutie. Vyuzitie sebaposudzovacej Skaly
VAPS bolo realizované so suhlasom autorky. Crohnbach alpha VAPS v nami sledovanom subore mala hodnotu 0,83.

Rozdanych bolo celkovo 225 dotaznikov, ich navratnost bola 97%, t. j. 219 dotaznikov. Distribuovanie a zber dotaznikov
prebiehalo prostrednictvom postovych sluzieb. Zber empirickych tdajov prebiehal od augusta do novembra 2016.

Na Statisticki analyzu dat bol pouzity Statisticky program Statistica 8.0. Analyzu dat sme realizovali prostrednictvom
deskriptivnej a induktivnej Statistiky. V ramci jednotlivych poloziek Skaly VAPS sme zistovali priemerné skore (M) a smero-
dajnu odchylku (SD). Na zistovanie rozdielov medzi vybranymi skupinami sestier sme pouzili parametricky F- test, ANOVU
na hladine vyznamnosti o = 0,05.

Etické aspekty vyskumu a konflikt zaujmov

Autori si nie su vedomi ziadneho konfliktu zaujmov.

Vysledky

Z celkového suboru sestier pracujucich na psychiatrickych pracoviskach bolo v obdobi posledného roka vykonu ich
povolania konfrontovanych s vyskytom agresie 97,2 %. Osobnu skusenost so slovnou agresiou (subskala VS) uviedlo 96,8
% sestier. Neprijemnu skusenost s telesnou agresiou bez pouzitia uto€nej zbrane (subskala VT1) oznacilo 83,1 % sestier.
Dal$ou formou bola skisenost s telesnou agresiou s pouzitim Uto&nej zbrane a kontaktnymi formami sexudlnej agresie (sub-
Skala VT2), ¢o udalo 22,8 % sestier (Tab.1.).

Tab. 1. Frekvencia a formy vyskytu agresie pacientov vo¢i sestram

Polozky VAPS skaly M = SD

Subskala VS - slovna agresia 2,66 + 1,07
Ohovaranie 2,55 +1,34
Neopravnené obvifiovanie 3,01 £1,16
Urazky, nadavky 3,26 + 1,21
Zastrasovanie. vyhrazky 2,50 + 0,86
Slovné poznamky sexudlneho charakteru 2,00 £ 0,78
Subskala VT1 - telesna agresia bez pouzitia uto¢nej zbrane 2,20 + 0,65
Oplutie, uhryznutie, poSkriabanie, stipanie 2,50 = 0,67
Strkanie, hodenie predmetov 2,24 + 0,68
Facka, uder pastou, kopnutie 1,85+ 0,59
Subskala VT2 - telesna agresia s pouzitim uto€nej zbrane a kontaktné formy sexualnej agresie 1,30 £ 0,49
Skrtenie, napadnutie ostrim predmetom, bodnutie 1,40 £ 0,49
Telesny kontakt so sexualnym zamerom 1,36 £ 0,62
Sexudlne napadnutie 1,16 £ 0,36

Legenda: M - priemer; SD — smerodajna odchylka
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V ramci Statistickej analyzy sme zistovali, ¢i frekvencia vyskytu jednotlivych foriem agresie hospitalizovanych pacientov
vocCi sestram pracujucich v psychiatrickych zariadeniach suvisi s dosiahnutym vzdelanim. Predpokladali sme, Ze rézne stup-
ne dosiahnutého vzdelania mézu mat vplyv na vnimanie, prezivanie a reakcie sestier vo&i agresivnemu spravaniu pacientov.
Prostrednictvom jednofaktorovej analyzy rozptylu ANOVA (na drovni o = 0,05) sme nezaznamenali $tatisticky vyznamny
vztah medzi stupfiom dosiahnutého vzdelania sestier a vyskytom agresie hospitalizovanych pacientov voc&i nim (Tab. 2.).

Tab. 2. Vztah medzi vzdelanim sestier a vyskytom agresie pacientov vo€i sestram

Stredoskolské Vysokoskolské F
Poloiky VAPS §kély odborné vzdelanie vzdelanie ANOVA P
M = SD M = SD (Sheffe)
Subskala VS - slovna agresia 2,65+1,14 2,69 + 0,51 0,452 0,45
Subskala VT1 - telesna agresia bez pouZitia tUto€nej
1,29 + 0,09 1,30 £ 0,11 0,965 0,97

zbrane
Subskala VT2 - telesna agresia s pouzitim utocnej

) L ) 2,20 + 0,86 2,22 +0,98 0,635 0,64
zbrane a kontaktné formy sexualnej agresie
Celkové hodnotenie VASP 2,11+ 0,20 2,15+ 0,34 0,351 0,84

Legenda: M - priemer; SD — smerodajna odchylka

Diskusia

V ramci vykonu svojej profesie sa sestry stretavaju s réznymi rizikovymi faktormi. Jednym z nich je aj mozna agresia zo
strany pacienta. Vysledky prezentovaného vyskumu potvrdzuiju, Ze v nami sledovanom subore (n = 219) sestier pracujucich
v psychiatrickych zariadeniach malo 97,2 % osobnu skusenost z réznymi formami agresie pacientov voci nim. Podobné
zistenie uvadzaju Tomagova et al. (2016), kedy malo 98,6 % sestier sklsenost s agresiou pacientov za posledny rok vykonu
ich praxe.

Vo viacerych studiach (Schablon et al., 2018; Pekurinen et al., 2017; LepieSova et al., 2015; Gurkova et al., 2015) je slov-
na agresivita pacientov vocCi sestram uvadzana ako najcastejsia forma agresivity. Tuto skutocnost potvrdili aj vysledky nasej
Studie, kde boli sestry najCastejSie konfrontované so slovnou agresiou pacientov vo forme neopravneného obvifovania,
urdzok a nadavok. Cerfianova (2010) vo svojej $tudii uvadza, Ze najéastej$ou formou agresie zo strany psychiatrickych pa-
cientov, s ktorou sa sestra stretava, je pasivna agresia a nepriama fyzicka agresia. Z prejavov pasivnej agresie pacientov sa
najviac vyskytuje neuposlichnutie napriek opakovanym vyzvam, nereagovanie na ziadost a odmietnutie uZit liek. Z prejavov
verbalnej agresie za najcastejSie sestry povazuju kri¢anie, nadavanie a vyhrazanie.

Forma fyzickej agresie bola identifikovana sestrami pracujucimi na psychiatrickych pracoviskach hned na druhom mieste
(Zrubcova, 2011; Bodnarova, Hrindova, 2010; Franz et al, 2010). V naSom subore prevladala telesna agresia bez pouzitia
uto€nej zbrane najma v podobe oplutia, uhryznutia, poSkriabania, Stipania. Telesna agresia s pouzitim uto€nej zbrane a kon-
taktné formy sexualnej agresie boli identifikované u 22,8% sestier, o povazujeme za vysokeé percento. Autori Spector et al.
(2014) v suhrne, ktory zahtnal udaje od 151 347 sestier z rdznych oddeleni zmapovali najvyssi vyskyt fyzickej agresie voci
sestram na oddeleniach pohotovostného prijmu, geriatrickych a psychiatrickych oddeleniach.

Predpokladali sme, Ze dosiahnuta vyska vzdelania sestier by mohla mat vplyv na vyskyt agresie zo strany pacienta.
V nami sledovanom subore sa tento vztah Statisticky nepotvrdil. Podobné zistenia uvadzaju LepieSova et al. (2015).

Sestra sa méze stretnut so vSetkymi vySSie uvedenymi formami agresie a musi s nimi pocitat. Je pre fu velmi dolezité
vediet, kedy agresivne spravanie hrozi, u ktorych pacientov a pri akych situaciach. Jej hlavnou ulohou je potencialne riziko
agresivneho spravania rozpoznat, vhodnym pristupom predchadzat jeho rozvoju a zaistit bezpecnost pre pacienta a jeho
okolie (Petr, Markova, 2014).

Limitacie vyskumu
Prezentované udaje o vyskyte agresie pacientov voci sestram predstavuju subjektivne hodnotenie sestier interpretované

prostrednictvom skaly VAPS, nie su podlozené hlaseniami incidentov agresie zo strany pacientov v dotknutych zdravotnic-
kych zariadeniach.
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Zaver

Vysledky nasho vyskumu poukazuju na skutoCnost, ze agresia pacientov voci sestram je realne pritomna v oSetrova-
tel'skej praxi. V nami sledovanom subore sa potvrdil vyskyt agresie hospitalizovanych pacientov na psychiatrickych praco-
viskach vo forme slovnej agresie, fyzickej agresie bez pouzitia UtoCnej zbrane, fyzickej agresie s pouzitim utocnej zbrane
a kontaktnymi formami sexualnej agresie. Na zaklade ziskanych vysledkov je potrebné sestry v nami sledovanom subore
oboznamit' s vysledkami vyskumu a upriamit' ich pozornost na sledovanu problematiku vyskytu agresie pacientov voci nim.
Podporovat ich v hlaseni agresivnych incidentov ako mimoriadnych udalosti, ktoré poskytuju validné informacie o sku-
to€nom stave vyskytu agresivnych incidentov na pracoviskach. Cielom zdravotnej politiky $tatu je poskytovanie kvalitnej
a bezpecénej zdravotnej starostlivosti. Stav zdravia obyvatelov poukazuje na vysledok Urovne zdravotnej starostlivosti a ak-
tivit zameranych na jeho ochranu, podporu a rozvoj (Rakova, 2013) nevynimajuc zdravie tych, ktori sa o chorych staraju.
K efektivnejSiemu rieSeniu pripadov nasilia na pracovisku je potrebné spolo¢nost informovat o jeho vyskyte, formach a prie-
behu. Jednym z rieSeni je implementacia preventivnych opatreni priamo v zdravotnickych zariadeniach. Na zaklade naSich
zisteni mézeme navrhnut realizaciu hibSej a dokladnejSej analyzy prediktorov vzniku agresie pacientov hospitalizovanych na
psychiatrickych pracoviskach voci sestram.
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