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Santrauka. Tyrimo problema. Smurtas sveikatos prieziGros jstaigose tapo pasauliniu reiSkiniu, j kurj reikia nedelsiant atkreipti démes;j.
Pirmiausia nukendia slaugytojai, o psichikos sveikatos slaugos srityje slaugytojy pazeidziamumas ypac¢ akivaizdus. Darbe slaugytojy patiriama
agresija turi neigiamy pasekmiy tiek patiems slaugytojams, tiek pacientams ir jy artimiesiems. Dél agresijos blogéja slaugytojy komunikacija su
pacientais, mazéja démesys ir susikoncentravimas j paciento sveikatos problemas, prastéja slaugytojo ir jo Seimos gyvenimo kokybé, galimybés
tobuléti.

Tyrimo tikslas. |vertinti pacienty ir jy artimyjy agresija pries psichikos sveikatos slaugytojus darbo vietoje.

Tyrimo metodika — kiekybinis tyrimas atliekant anoniming apklausg internetu. Tyrimo dalyviai — 118 psichikos sveikatos srities slaugytojy.

Tyrimo rezultatai ir iSvados. DaZniausios darbe slaugytojy patiriamos agresijos rasys yra zodiné ir fiziné agresija, reCiausia — seksualinis
priekabiavimas. Pagrindiniai agresijos rizikos veiksniai yra siejami su pacientais ir jy artimaisiais, slaugytojo statusu ir asmeninémis savybémis bei
darbo aplinka. Dazniausi slaugytojy taikomi agresijos jveikos bdai yra bandymas nuraminti agresoriy bendraujant ir pasalinti i§ aplinkos dirgiklius,
skatinancius agresija.

ReikSminai zodziai: smurtas, agresija, psichikos sveikatos slaugytojai, darbo vieta.

Aggression by patients and their relatives against mental health nurses in the workplace

Abstract. Investigation problem. Violence in healthcare facilities has become a global phenomenon that requires immediate attention. The
nursing profession is particularly affected, and the vulnerability of nurses to workplace violence is particularly evident in mental health nursing.
Aggression at work is a big problem for both nurses and patients and their relatives. Communication with patients deteriorates, attention and
concentration to solve the patient's health problems decreases, the quality of life of the family and the nurse deteriorates, and the opportunity to
improve.

The purpose of the study is to evaluate the aggression of patients and relatives against mental health nurses in the workplace.

Methodology of investigation. A quantitative study using an anonymous survey in online. Study participants 118 mental health nurses.
Research results and conclusions. The most common types of aggression at work are verbal and physical, and the least common is sexual
harassment. The main risk factors for aggression depended on patients and relatives, on the status and personal characteristics of the caregiver,
and on the work environment. When nurses encountered an aggressor, they usually tried to calm him down by communicating, removing stimuli
from the environment that promote aggression.

Keywords: violence, aggression, mental health nurses, workplace.

Ivadas

Jau XX a. viduryje agresyvaus elgesio apraiSky imta pastebéti kone visose profesijose, ypa¢ — sveikatos
priezitiros jstaigose. Ir nors agresija pries sveikatos priezitiros darbuotojus darbo vietoje vis dazniau pripazjstama
ir jvardijama sveikatos (paslaugy) tyrimuose, visuomenéje, praktikoje ir politikoje démesio tam skiriama mazai —
problema i§ esmés ignoruojama arba toleruojama [1]. [vairiose Salyse atlikti agresijos paplitimo tarp medicinos
darbuotojy tyrimy rezultatai labai skiriasi dél naudojamy metodiky ir vertinimo kriterijy, todél agresyviy
veiksmy sveikatos prieZiiiros jstaigose paplitima palyginti sunku [2, 4]. Zoding agresija jvertinti dar sunkiau —
jos daznis svyruoja nuo 38 iki 90 proc. [2, 3, 7]. Psichikos sveikatos slaugytojai laikomi profesine grupe, kuriai
tikimybé patirti agresija yra didelé [4, 5—7]. Nustatyta, kad agresija yra patyre 80 proc. psichikos sveikatos
slaugytojy, o kitose medicinos srityse §is procentas nevirsija 41 proc. [2, 17].
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Rokiskio psichikos sveikatos centre atlikta anoniminé anketiné apklausa parodé, kad medicinos
personalas patiria tiek fizinj, tiek psichologinj smurtg. Apklausos autoriai pazymi, kad per paskutinius 12 mén.
bent vienos ruSies agresyvy elgesi patyré 70,6 proc. medicinos darbuotojy. Didziaja dalj atvejy (60,3 proc.)
sudaré psichologiné agresija (grasinimai — 51,7 proc., uzgauliojimai — 50 proc., paty¢ios — 31 proc.), maziausig —
seksualinis priekabiavimas (6,9 proc.) [4, 10]. Fiziné agresija ir seksualinis priekabiavimas iSskiriami kaip ilgam
agresija darbo vietoje, sukélé COVID-19 pandemija. Slaugytojy trukumas ir didelis sunkiy ligoniy skaicius
padidino perdegimo ir nuovargio rizika. Siy problemy nustatymas yra pirmas Zingsnis siekiant i§vengti
priesiskos aplinkos sveikatos priezitiros darbuotojams. Rizikos veiksniai jvairiose ligoninése skiriasi, taciau
tyrimai parodé, kad agresija dazniausiai pasireiskia psichiatrijos, skubiosios pagalbos ir ilgalaikés prieziiiros
skyriuose [5].

Agresija gali pasireiksti kaip pavienis jvykis arba keletas pasikartojan¢iy incidenty, kurie kartu gali
padaryti rimtg zalg darbuotojui. Pirminis bet kurios sveikatos priezitiros jstaigos tikslas yra sveikatos stiprinimas
uztikrinant visiems lygias galimybes. Pacientams reikalinga rami, stabili aplinka, kurioje jie biity palaikomi ir
jaustysi saugiis, sveikatos prieziliros jstaiga negali bati ,,muSio laukas“ [6]. Specializuotose publikacijose
apibendrinant akademinéje literatiiroje pateikiamus tyrimy rezultatus pazymima, jog tam, kad galéty uzkirsti
kelig konfliktinés situacijos atsiradimui ar tolesniam vystymuisi net ankstyvose stadijose, medicinos personalas
turi suprasti konflikto struktiirg [9, 12]. Paprastai $is interesy susidirimas turi keleta laipsniy, priklausanciy nuo
pacienty ir jy artimyjy, slaugytojy statuso bei asmeniniy savybiy ir gydymo jstaigos, kiekvienas jy padidina
iSgyvenimy intensyvumg ir sumazina gebéjima kritiskai mastyti. Atsizvelgiant | agresyviy veiksmy neigiamg
poveikj slaugytojy psichikos sveikatai, labai svarbu suprasti, kaip organizacijos galéty veiksmingai valdyti
agresijos darbe atvejus. Nors visada turéty biti teikiama pirmenybé pirminei prevencijai, organizacijos daznai
nepajégia uzkirsti kelio visiems agresijos prie$ slaugytojus atvejams. Todél lygiai taip pat svarbu, kad
organizacijos zinoty, kaip iSvengti slaugytojy streso ir jtampos po agresyvaus iSpuolio, arba bent jau Sias
pasekmes sumazinti [7, 10].

Tyrimo tikslas — jvertinti pacienty ir jy artimyjy agresija prie§ psichikos sveikatos slaugytojus darbo
vietoje.

Tyrimo metodai ir organizavimas

Tyrimui pasirinktas kiekybinis tyrimo metodas — 16 klausimy anketiné apklausa, pagrjsta teorinéje dalyje
atlikta mokslinés literatros analize ir agresijos paplitimo suvokimo skale (angl. The Perception of Prevalence of
Aggression Scale — POPAS), kurios paskirtis — padéti asmenims, dirbantiems psichiatrijos ligoninése, nustatyti,
kaip daznai jie susiduria su agresyviu (smurtiniu) elgesiu [8]. Apklausa atlikta laikantis mokslinio tyrimo
principy ir etikos normy. Anketoje naudoti uzdaro tipo, dichotominiai ir pusiau uzdaro tipo klausimai. Naudotasi
Likerto skale (nuo ,,visiskai sutinku* iki ,,visi§kai nesutinku® arba nuo ,,labai daznai* iki ,,labai retai*). 2022 m.
spalio 9-11 d. anketos koregavimui atliktas anketos testavimas. Atsitiktinai parinktiems psichikos sveikatos
slaugytojams, dirbantiems X ligoningje ir psichikos sveikatos centre, iSdalytos 6 anketos. Respondentai pateikée
atsakymus | klausimus ir jvertino anketos turinj, struktiira, terminologija, klausimy tikslinguma ir kt.
Atsizvelgiant | slaugytojy vertintojy anketos testavimo pastabas, anketa koreguota. Tyrimas vykdytas 2022 m.
lapkri¢io—gruodzio mén. internetu, svetainéje www.apklausa.lt ir Facebook privacioje psichiatrijos slaugytojy X
grupéje. Tiriamieji pasirinkti tikslingai — pageidauta apklausti vienos specializacijos slaugytojus, siekiant
tikslesniy i§vady, ir dél to, kad psichikos sveikatos slaugytojai agresijg patiria dazniausiai [9]. Anketas uzpildé
118 respondenty. Pasibaigus apklausai ir apibendrinus tyrimo rezultatus, buvo gautas tyrimo sertifikatas. Tyrimo
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rezultatai buvo vertinami naudojantis kompiuterine programa Microsoft Office Excel 2019. Rezultatai pateikiami
paveiksluose ir lentelése.

Tyrimo rezultatai

Tyrime dalyvavo 118 respondenty: 3 vyrai ir 115 motery. ISanalizavus tyrimo dalyviy atsakymus
nustatyta, kad i§ 118 respondenty 15 (13 proc.) per pastaruosius 12 mén. agresyvaus elgesio i$ pacienty ir jy
artimyjy nepatyré. Agresija patyré 103 respondentai (87 proc.). Toliau apklausoje dalyvavo ir anketas iki galo
uzpildé 103 psichikos sveikatos slaugytojai. Demografiniams duomenims nustatyti pateikti klausimai apie
respondenty amziy, lytj, Seimin¢ padéti, darbo patirtj, darbo vieta. Amziaus vidurkis — 40 mety, Seiminé padétis
jvairi, daugiau kaip 50 proc. — susituoke, darbo patirtis — nuo 1 iki 29 mety.

Psichikos sveikatos slaugytoju darbo vietoje patiriamos agresijos risys, pobiidis ir daZnumas.
Moksliniuose straipsniuose nurodoma, kad didziausia rizika patirti pacienty agresija kyla slaugytojams,
dirbantiems psichiatrijos skyriuose. Nurodomas agresijos daznis svyruoja nuo 25 iki 80 proc., ta¢iau manoma,
kad tikrasis daznis yra gerokai didesnis [9].

Tyrimu i$siaiskinta, kad per pastaruosius vienerius metus pacienty ar jy artimyjy agresija patyré 87 proc.
slaugytojy. Fizinj smurtg patyré 55 proc. slaugytojy, zoding agresija — 82 proc., seksualinj prickabiavimg — 65
proc. Zodiné agresija daZniausiai pasireiské kaip grasinimai, Zeminantis elgesys kity pacienty akivaizdoje,
izeidus juokeliai ir judesiai, pastabos, apkalbos, priekabiavimas, internetinés patycios. Detalizuodami atsakyma
Hkita®“ tyrimo dalyviai nurodé, kad teko isklausyti nepatenkinty pacienty ir artimyjy priekaisty su
keiksmazodziais (1 pav.). Grasinimai ir kita Zodiné agresija gali turéti tokj pat neigiama poveikj slaugytojams,

kaip ir fiziné agresija. Nors Zodiné agresija nepalicka matomy randy, ta¢iau emociné zala gali buti didelé [10].

Kita ™ 1%
Internetinés patyCios B 1%
Priekabiavimas
Apkalbos 7%
Pastabos 11%
[Zeidas gestai 12%
IZeidziantys juokai 13%
Vie$as zeminimas 14%
Zeminantis elgesys 16%
Grasinimai 21%

4%

0% 5% 10% 15% 20% 25%

1 pav. Zodinés agresijos pobidis

Fizing agresija vieng ar kelis kartus patyré 55 proc. respondenty. Daugiau kaip tre¢dalis buvo apspjauti,
ketvirtadalis — apmétyti daiktais. ReCiau pasitaiké spardymo, pliauksteléjimo, stumdymo atvejy. 4 proc. patyré
smaugima, kandziojima, griebima uz rankos, plauky tampyma ar buvo aplieti vandeniu (2 pav.). Dél fizinés
agresijos buvo patirta jvairiy suzalojimy, tarp jy ir sunkesniy (kauly liZziai, iSnirimai).

10



Slauga. Mokslas ir praktika Mokslinis recenzuotas straipsnis

2023 T. 4. Nr. 8 (320) Ridta Gudonyté, Liucija Ramuné Palinauskiené / Pacienty ir jy
ISSN 2669-1760 (online) artimyjy agresija prie$ psichikos sveikatos slaugytojus darbo vietoje

Sumusé, uzpuolé ginklu [ 3%
Kita I 4%
Suplése drabuzius [ 6%
Spardé, stumdé _ 22%
Meété daiktus [ 2%
Spjaudesi [ 8%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

2 pav. Fizinés agresijos pobudis

Seksualinis priekabiavimas — nepageidaujamas seksualinio poblidzio démesys ar elgesys. Apie $ios rusies
agresija praneSama gerokai reCiau, ypac apie seksualinés agresijos formas. Tyrimas rodo, kad 38 proc.
respondenty yra patyre seksualiniy juokeliy, seksualiniy pasitilymy ir prisilietimy. Detalizuojant atsakyma ,,kita*
nurodyta, kad prickabiautojas pirStu perbrauké plaukus, kvieté mazybiniu vardu, komentavo i$vaizda (grazias
kojas). Reciau susidurta su seksualiai rodomomis kiino vietomis (9 proc.), 4 proc. tyrimo dalyviy sulauké
nepageidaujamy laisky ir skambucéiy (3 pav.).

Laiskai ir skambuciai [ 4%
Seksualus kino daliy rodymas [ 9%
Seksualiis prisilietimai _ 17%
Seksualiis pasialymai ||| | | A 20%
Seksualis juokeliai _ 38%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%40%

3 pav. Seksualinio priekabiavimo pobudis

Kitais apklausos klausimais buvo siekiama iSsiaiskinti agresoriy, agresijos vietg, sezona, paros laika.
Beveik du trecdaliai slaugytojy agresija patyré i§ pacienty, reCiau — i§ pacienty artimyjy. Agresijos vieta —
pacienty palatos, koridoriai, procediiriniai kabinetai, slaugytojy postai. Agresyvy elgesi slaugytojai dazniau
patiria pacienty palatose, kai lieka vieni su agresoriumi. Atsakydami j klausima, kokiu mety laiku dazniau
pasitaiko agresijos protrikiy, 60 proc. respondenty atsaké rySio tarp mety laiky ir patiriamos agresijos
nepastebintys, 20 proc. nurodé pavasarj, 10 proc. — rudenj, Ziema ir vasarg. Atliktu tyrimu nustatyta, kad 70 proc.
smurtiniy jvykiy jvyksta naktj, 32 proc. — per popieting pamaing, 12 proc. — per vakaring ar nakting pamainas.

Agresyvaus elgesio rizikos veiksniai. Sveikatos priezitiros jstaigoje pacientai ir jy artimieji daznai patiria
sunkiy i§gyvenimy. Ligos diagnozé sukelia baime ir nerima. Esant tokioms salygoms, pacientai yra priklausomi
nuo medicinos personalo, Sie santykiai atlieka pagrindinj vaidmenj slaugos procese. Probleminé sveikatos
priezitiros darbuotojy ir pacienty ar artimyjy saveika gali padidinti agresijos tikimybe [6]. Kaip pagrindiniai
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rizikos veiksniai, siejami su pacientais ir jy artimaisiais, buvo nurodomi pacienty psichikos sutrikimai,
apsvaigimas nuo alkoholio ir narkotiky, ilgas pagalbos laukimas ir vyri§koji lytis (1 lent.).

1 lentelé. Rizikos veiksniai, siejami su pacientais ir jy artimaisiais

Teiginiai Lavbai. Daznai Kartais Retai Laba}i
daZnai retal
Psichikos sveikatos sutrikimai 36 % 36 % 16 % 9% 3%
Apsvaigimas nuo narkotiky ar alkoholio 42 % 31% 11 % 7% 9%
Paciento ar artimojo mirtis 11% 11% 32% 24 % 22%
Nesusitarimas dél slaugos plano 5% 16 % 46 % 18 % 15 %
Ilgas pagalbos laukimas, delsimas jg suteikti 15% 38 % 24 % 12 % 11%
Nepasitenkinimas slaugos kokybe 10 % 20 % 32% 26 % 12%
Dideli paciento ar artimojo liikes¢iai dél priezitiros 12% 32 % 35% 16 % 5%
Vyrigkoji lytis 19 % 44 % 29 % 3% 5%
Moteriskoji lytis 7% 21% 42 % 20 % 10 %

Tikimybei patirti agresija labai svarbiis rizikos veiksniai, siejami su slaugytojy statusu ir asmeninémis
savybeémis. Sio tipo pagrindiniai rizikos veiksniai, nurodyti tyrimo dalyviy, yra slaugytojy amzius, lytis, darbo
patirtis, darbo kriivis per savaitg, mokymy svarba, o Seiminé padétis, respondenty manymu, lemiamos reikSmés
neturi (2 lent.). Apsaugos pirmiausia reikia tiems slaugytojams, kurie turi mazesn¢ profesing patirtj, taip pat
tiems, kurie darbe jau yra susidiir¢ su rimtais pacienty uZpuolimais.

2 lentelé. Rizikos veiksniai, siejami su slaugytojo statusu ir asmeninémis savybémis

L . . . . . . Labai
Teiginiali Labai retai Retai Kartais DazZnai ..
dazZnai
Slaugytojo lytis 16 % 12% 19 % 37 % 16 %
Slaugytojo amzius 7% 19% 35% 28 % 11%
Slaugytojo Seiminé padétis 50 % 35% 8 % 3% 4%
Slaugytojo darbo patirtis 11% 19% 28 % 38 % 4%
Darbo kriivis per savaite 18 % 11% 32% 37 % 2%
Mokymy vaidmuo mazinant smurto darbo 15 % 14 % 30 % 30 % 11 %
vietoje rizikg

Agresija gali paskatinti ir darbo aplinka — skyriai ir darbo kabinetai, kuriuose teikiamos paslaugos, kur
medicinos personalas tiesiogiai bendrauja su pacientais ir jy artimaisiais. Skyriai ir palatos gali lengvai tapti
smurtinio elgesio aplinka [15].

Slaugytojai pritaria, kad jtakos agresijai turi intensyvus emocinis kriivis (89 proc.). Agresijos protrukiy
tikimybe didina ir nelankstus darbo grafikas. 52 proc. respondenty nurodé, kad agresijos padeda iSvengti
privalomas agresyviy pacienty stebéjimas. D¢l avarinio rySio priemoniy trikumo pusé tiriamyjy suabejojo.
Trecdalis kaip agresijos rizikos veiksnj nurodé prasta apSvietima. Galima teigti, kad dazniausi rizikos veiksniai,
susij¢ su darbo aplinka, yra intensyvus emocinis kriivis, nelankstus darbo grafikas, privalomas pacienty
stebéjimas. Maziausiai respondenty pritaré teiginiui, kad jtakos gali turéti prastas apSvietimas darbo vietoje (3
lent.).
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3 lentelé. Rizikos veiksniai, susije su darbo aplinka

Visiskai . - o Visiskai

L L Pritaria Abejoja Nepritaria L
Teiginiai pritaria nepritaria
Intensyvus emocinis kriivis 40 % 49 % 8 % 3% -
Nelankstus darbo grafikas 18 % 38 % 34 % 5% 5%
Pacienty stebéjimas 20 % 32% 41 % 5% 2%
Avarinio ry$io priemoniy triikumas 4% 43 % 42 % 11% -
Prastas aps§vietimas 5% 26 % 39 % 26 % 4%
Atvira prieiga prie slaugytojy posto 30 % 14 % 30 % 15% 11%
Daiktai, kurie gali biiti naudojami kaip
agresijos priemonés (vazos, paveikslai, 28 % 18% 40 % 8 % 6 %
indai)

I klausima, kaip bando tramdyti agresyvy pacienta, dauguma slaugytojy atsake, kad leidzia jiems zodziais

ir fiziskai iSlieti pykti, bando nuraminti bendraudami ir pasalindami i$ aplinkos agresija skatinancius dirgiklius,

paaiskina pacientui, kad gali biiti taikomos farmakologinés priemonés, ir tik tada naudoja medikamentus,

paaiskina pacientui, kad agresyvaus elgesio pasekmé bus fizinis suvarzymas (4 lent.).

4 lentelé. Pacienty agresijos jveikos budai

L Visiskai . . . Visiskai

Teiginiai . Sutinka Abejoja Nesutinka .
sutinka nesutinka

Leido zodziais ir fiziskai iSreiksti pyktj 22% 51 % 8 % 10 % 9%
Bandé nuraminti pacientg bendraudami 38 % 53 % 7% 2% -
Paéal?lo i§ aplinkos dirgiklius, skatinancius 36 % 54% 7% 30 B
agresija
Sulauké kolegy pagalbos 40 % 49 % 11% - -
Paa‘iél.dno pafientui agresyvaus elgesio pasekmes 26 % 53 % 17 % 30 1%
(fizinis suvarzymas)
Nieko nedaré, tyléjo ar pasitrauké i$ jvykio vietos 7% 8% 17% 32% 36 %
Iéjt% i patfilpa, pasiliko tarp paciento ir dury, jas 38 % 35% 21 % 5 0 1%
paliko atviras

Apklausos rezultatai atitinka moksliniy tyrimy i§vadas, pagal kurias valdant agresyvius pacientus pirmoji

reakcija yra kalbéjimas. Fizinis suvarzymas naudojamas, kai nepadeda nei Zodinis, nei farmakologinis valdymo
budai, o pacientas kelia pavojy ne tik sau, bet ir aplinkiniams [11, 13, 16-17]. I§ respondenty atsakymy matyti,
kad visi biidai naudojami daznai, i§skyrus ,,nieko nedare, tyléjo ar pasitrauke is jvykio vietos* — Sis jveikos biidas
naudojamas labai retai

Kalbant apie tai, kaip agresija paveikia savijauta, tyrimas rodo, kad 80 proc. slaugytojy apie ja apskritai
nepranesa. Tarp nepraneSimo priezas¢iy nurodoma baimé, suvokimas, kad agresija yra darbo dalis ir praneSimai
naudos neduos. Todél dazniausiai darbuotojai tyli ir kencia. 88 proc. respondenty nurodé, kad agresijos metu
jauté didelj bendradarbiy palaikyma, po 84 proc. nurodé jaute pyktj, 49 proc. — priesiSkumg ir baime, po
33 proc. — pasitikéjimo praradima ir pasibjauréjima. Dauguma respondenty pazymeéjo, kad niekada nepraranda

pasitikéjimo kolegomis.
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Diskusija

Atliktas tyrimas parodé, kad jvairaus pobiidzio agresija psichiatrinéje slaugoje yra neatsiejama nuo
slaugytojy darbo kasdienybés. Turint mintyse tai, kad psichiatrijos ligoniniy stacionaruose dazniausiai
hospitalizuojami asmenys tik su Gmiomis psichikos sveikatos problemomis, $iuos pacientus slauganéiy
slaugytojy patirtys gali padéti suprasti ne tik slaugos realybe, bet ir pasiiilyti alternatyviy metody, kaip biity
galima siekti agresyvaus paciento nuraminimo ir drausminimo priemoniy. Tyrimo metu nustatyta, kad per 12
darbo ménesiy smurto paplitimas tarp psichikos sveikatos slaugytojy buvo 87 proc. Fizinj smurtg patyré
slaugytojy 55 proc., zoding agresija — 82 proc., seksualinj prickabiavima — 65 proc. Sie rodikliai palyginti su
integracinio 38 Saliy tyrimo rodikliais (atitinkamai 55 proc. fizinés agresijos atvejy ir 72,8 proc. Zodinés) [1, 2,
11]. Rizikos veiksniai analizuoti pagal mokslinéje literatiiroje apraSomus tyrimus, kuriuose smurto rizikos
veiksniai siejami su trimis subjektais: pacientu ir jo artimuoju, specialistu ir jstaiga [7, 14]. Su pacientais susije¢
tokie rizikos veiksniai: psichikos sutrikimai, apsvaigimas nuo alkoholio ir narkotiky; su slaugytojais — slaugytojy
amzius, lytis, darbo patirtis, darbo kriivis per savaitg, darbas pamainomis (pamainomis dirbantys slaugytojai
fizinj ir psichologinj smurta patirdavo dazniau nei dirbantys fiksuota darbo diena); su darbo aplinka — intensyvus
emocinis kriivis, nelankstus darbo grafikas, privalomas pacienty stebéjimas. P. Ferri ir kt. [17] nurodo, kad
agresija dazniau pasitaiko tam tikru paros metu. Miisy tyrimo metu nustatyta, kad beveik pusé respondenty rysio
tarp agresijos ir paros laiko nepastebéjo, kity nuomone, agresijos protrikiai dazniau jvyksta vakare. Tai atitinka
minéty autoriy pateiktus tyrimy rezultatus. Tyrimo rezultaty analizé parodé, kad didelé dalis slaugytojy patyré
stacionarinj smurta, sukélusj daug neigiamy padariniy ir ilgalaike neigiama jtampa. Apsaugos visy pirma reikia
tiems slaugytojams, kurie turi mazesn¢ profesing patirtj, taip pat tiems, kurie darbe jau yra susidiir¢ su rimtais
pacienty uZpuolimais. Smurtui mazinti reikalingos profesinés zinios, bendravimo jgiidziai, komandinis darbas,
pacienty ir medicinos personalo saugumo priemonés. Kalbant apie slaugos personalo reakcija i smurtinius
incidentus, §is tyrimas parodé, kad po agresijos dauguma slaugytojy jaucia bejégiskuma, pyktj ir priesiskuma
agresoriui. Tiriamieji nurodé, kad tampa atsargesni, budresni, maziau patenkinti savo darbu. Dalis jauc¢ia baime,
kad ateityje agresija pasikartos. Tiek moksliniai, tiek patirtimi pagrjsti duomenys ir stebéjimo duomeny analizé
atskleidé, kad, nepaisant jvairiy agresijos priezas¢iy ir skirtumy, ji vystosi pagal tam tikrg modelj, o tai gali turéti

reik§més agresijos prevencijai.

ISvados

1. DaZniausiai darbe patiriamos agresijos ruSys yra zodiné ir fiziné agresija, reciausiai — seksualinis
prickabiavimas. Bent keletg riiSiy agresijos darbo vietoje yra patyr¢ dauguma psichikos sveikatos
slaugytojuy.

2. Pagrindiniai agresijos rizikos veiksniai, priklausantys nuo pacienty ir artimyjy: psichikos sutrikimais
sergantys, apsvaige¢ nuo alkoholio ir narkotiky, ilgai laukiantys pagalbos ir vyrai. Reciau agresija islieja
iSgyvenantys dél artimojo mirties, nepatenkinti slaugos kokybe, slaugos planu ir moterys.

3. Nurodyti rizikos veiksniai, priklausantys nuo slaugytojy statuso ir asmeniniy savybiy: slaugytojy amzius,
lytis, darbo patirtis, darbo kriivis per savaite, mokymo svarba. Rizikos veiksniai, priklausantys nuo darbo
aplinkos: intensyvus emocinis kriivis, nelankstus darbo grafikas, privalomas pacienty steb¢jimas, avarinio
rysio priemoniy trukumas.

4. Susidire su agresoriumi slaugytojai jj ramina bendraudami, pasalina i§ aplinkos dirgiklius, skatinancius
agresija. Fizinis suvarzymas naudojamas, kai néra veiksmingas nei Zodinis, nei farmakologinis valdymo

budas, o pacientas kelia pavojy ne tik sau, bet ir aplinkiniams.
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