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Streszczenie:

Wstep. Poziom zadowolenia pacjentéw z opieki jest jednym z najwazniejszych
czynnikow stuzacych cato$ciowej ocenie opieki podczas pobytu w szpitalu.

Cel. Celem pracy jest analiza do$wiadczen badanych pacjentek oddziatu
potozniczo - neonatologicznego dotyczacych opieki pielegniarskiej w okresie
hospitalizacji.
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Material i metody. W pracy wykorzystano metode sondazu diagnostycznego
oraz metode szacowania, jako technike - ankietowanie i skale szacunkowa.
Narzedziem uczyniono polska wersje skali zadowolenia z opieki NEWCASTLE
(czes¢ pierwsza). W przeprowadzonych badaniach udziat wzieto 50 oséb.
Wyniki. Doswiadczenia badanych dotyczace opieki pielegniarskiej w okresie
hospitalizacji nie réznig sie istotnie w zaleznosci od wybranych zmiennych
socjodemograficznych (wiek, wyksztatcenie, miejsce zamieszkania), czasu
hospitalizacji i korzystania ze wsparcia ze strony pielegniarek.

Whioski. 0ddziat noworodkowy jest tym miejscem, w ktérym szczegdlng
uwage nalezy zwr6ci¢ na dos$wiadczenia i satysfakcje badanych z opieki
pielegniarskiej, poniewaz opieka sprawowana w oddziale nad matka
i noworodkiem moze posrednio wplyna¢ na zakres opieki realizowanej przez
rodzicow/opiekunéw w domu.

Stowa kluczowe: jakos¢ opieki, skala Newcastle, do§wiadczenia pacjentek

Abstract:

Introduction. The level of patients ' satisfaction with medical care is one of the
most important factors that serves a comprehensive assessment of care during
the hospital stay.

Aim. The aim of the study is to analyse the experience of the patients of the
obstetric-neonatological unit.

Material and methods. The work uses the method of diagnostic survey and
the method of estimation as a technique - questionnaire and estimation scale.
The polish version of the NEWCASTLE care satisfaction scale was selected
as a tool (first part). A total of 50 participants took part in the research.
Results. The respondents 'experience relating to nursing care during the
hospital stay did not vary significantly in realation to the selected
sociodemografic variables (age, education, place of residence), time
of hospitalization and the use of support from the nurses.

Conclusions. The neonatology unit is the place where special attention
should be paid to the experience of patients and satisfaction with nursing care,
because medical care for the mother and newborn may indirectly affect the
care performed by parents/guardians at home.



Key words: quality of medical care, NEWCASTLE care satisfaction scale, the
experience of patients

Wstep

Fakt potrzeby badania poziomu zadowolenia z opieki
pielegniarskiej/potozniczej nie  budzi  watpliwosci.  Wyniki
przeprowadzanych badan jasno pokazuja, iz poziom zadowolenia
pacjentéw zopieki jest jednym =z najwazniejszych czynnikéw
stuzacych catoSciowej ocenie opieki podczas pobytu w szpitalu [1].
Jako$¢ opieki sprawowanej przez personel pielegniarski/potozniczy
w doSwiadczeniach  pacjenta/pacjentki nazywany jest czesto
miernikiem ewaluacji nie tylko opieki pielegniarskiej/potoznicze;j,
ale i catosciowej opieki w danej jednostce opieki zdrowotnej. Nalezy
pamietaé, ze pacjent, ktory jest $wiadczeniobiorca w danej jednostce
opieki zdrowotmej ma prawo wymagac jak najlepszej jakosciowo
opieki. Zapewnienie odpowiednio wysokiej jako$ci sprawowanych
ustug medycznych wymaga nie tylko zastosowania nowoczesnych
technik, ale réwniez pelnego zaangazowania nie tylko ze strony
zarzadzajgcych dang jednostka opieki zdrowotnej, ale i wszystkich jej
pracownikéw. Wynika to bowiem z interdyscyplinarnego charakteru
sprawowania opieki zdrowotnej. Niezwykle istomym ogniwem opieki
sg pielegniarki i potozne, ktére wykonuja coraz szerszy zakres
Swiadczen [2,3,4].

Obecnie w omawianym zakresie opieramy sie o Standardy
opieki nad noworodkiem i potoznica w okresie okotoporodowym
regulowane przez Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia
2018r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej
[5].

Celem pracy jest analiza do$wiadczenn badanych pacjentek
oddzialu potozniczo - neonatologicznego dotyczacych opieki
pielegniarskiej w okresie hospitalizacji.



Material i metody

W pracy wykorzystano metode sondazu diagnostycznego oraz
metode szacowania, jako technike - ankietowanie i skale szacunkowa.
Narzedziem uczyniono polska wersje skali zadowolenia z opieki
NEWCASTLE (cze$¢ pierwsza). Skala ta stuzy do oceny doswiadczen
zwigzanych z opieka pielegniarskiej oraz satysfakcji pacjenta z tej
opieki.

Wyniki przeprowadzanych badan zostaty poddane analizie
statystycznej. Wystepowanie wspoétzaleznosci miedzy zmiennymi,
obliczone zostato za pomocg wspélczynnika korelacji R Spearmana.
Wspétczynnik ten, stuzy do opisu sit korelacji wystepujacych
pomiedzy dwoma cechami, gdy majg one charakter jako$ciowy
iistnieje mozliwo$¢ uporzadkowania obserwacji empirycznych
w okresSlonej kolejno$ci lub wsytuacji gdy mamy do czynienia
z cechami ilo$ciowymi. Zastosowano réwniez nieparametryczny test U
Manna - Whitneya w celu oceny réznic jednej cechy pomiedzy dwoma
grupa. W pracy wykorzystany zostat takze test rang Kruskala - Wallisa,
ktéry stosowany jest do poréwnywania wielu niezaleznych grup. Jako
hipoteze zerowg przyjeto, brak réznic w badanych grupach. Jako
poziom istotno$ci statystycznej przyjeto p>0,05.

W przeprowadzonych badaniach udziat wzieto 50 osoéb.
Srednia wieku badanych wyniosta 28 lat. Najmtodsza z respondentek
miata 18 lat, najstarsza 41. Najliczniejszg grupe badanych stanowity
osoby pomiedzy 26 a 30 rokiem zycia, najmniej liczng osoby po 30
roku zycia.

Respondenci podzieleni zostali na grupy ze wzgledu
na wyksztatcenie. Wyksztatcenie podstawowe posiadata jedna osoba
(2% badanych), wyksztatcenie zawodowe dotyczyto 10 oséb (20%),
$rednim legitymowaty sie 24 pacjentki (48%) a wyzszym 15 (30%)
spo$réd ankietowanych. Najliczniejszg grupe stanowity pacjentki
z wyksztatceniem $rednim, a najmniej liczng z podstawowym.



Do celow dalszej analizy osoba ta zostata zakwalifikowana do grupy
z wyksztatceniem zawodowym.

Srednia iloé¢ nocy, ktére respondentki spedzity w oddziale
wyniosta 4. Najdtuzszy pobyt trwat 8 nocy, najkrétszy 2. Odchylenie
standardowe wynosito 36,4% co $wiadczy o znacznym zréznicowaniu
ilosci dni spedzonych w oddziale przez pacjentki. Potowa badanych
(25 os6b, 50%) w oddziale spedzity do 3 nocy. Pobyt pozostatych byt
dtuzszy.

Ponad potowa badanych (26 0s6b,52%) uwazata, Ze nie miata
wyznaczonej konkretej pielegniarki sprawujgcej nad nimi opieke.
Z kolei 19 kobiet (38%) nie byto pewnych tego faktu, natomiast 5 oséb
(10%) wuwazato, ze opieka nad nimi sprawowana byla przez
konkretnie wyznaczong pielegniarke.

Zdecydowang wiekszo$¢ respondentek stanowity kobiety
zamezne - 36 o0s6b (76%). W gronie badanych jedna (2%)
deklarowata stan cywilny jako rozwiedziona. Pozostata grupa, czyli
22% (11 os6b) to panny.

Wiekszos$¢ kobiet (35 0s6b,70%) biorgcych udziat w badaniu
zamieszkiwato na wsi, a 15 0séb (30%) w miescie.

Wyniki

Pytania zawarte w kwestionariuszu Skali zadowolenia z opieki
pielegniarskiej - NEWCASTLE dotycza opieki pielegniarskiej
Swiadczonej przez personel oraz pogladéw badanych na te opieke.
Analizowany zestaw pytan dotyczy doswiadczen respondentéw
zwigzanych z opieka pielegniarska.

Najwieksza liczba ankietowanych catkowicie zgadzata sie
z twierdzeniem, ze z pielegniarkami pracujagcymi w oddziale mozna
byto zartowaé. Ocene te wybrato 21 os6b (42%). Bardzo zgodzito sie z
nim 14 oséb (28%), a troche zgodzito sie kolejne 11 pacjentek (22%).
Tylko jedna sposréd badanych kobiet catkowicie sie z nim nie zgodzita,
i kolejna jedna troche sie nie zgodzita, a 2 (4%) nie mialy zdania
na temat ww. twierdzenia.



Wiekszos¢ ankietowanych (74%, 37 o0s6b) catkowicie
nie zgadzato sie z twierdzeniem, ze pielegniarki faworyzowaty
niektérych pacjentéw. Kolejne 7 oséb (14%) bardzo sie nie zgodzito
Z tym stwierdzeniem, a jedna tylko troche sie nie zgodzita. Nastepne
5 0s6b (10%) nie miato zdania w tej kwestii. Szczegdlng uwage nalezy
zwroci¢ na fakt, ze zadna z pacjentek nie wybrata odpowiedzi
potwierdzajacej ww. twierdzenie.

Zdecydowana wiekszos$¢ (54% - 27 os6b) nie zgodzila sie
z twierdzeniem, ze pielegniarki nie udzielaty wystarczajacych
informacji catkowicie, 11 (22%) bardzo a 2(4%) tylko troche.
Odpowiedzi potwierdzajgce ww. teze (troche sie zgadzam, bardzo sie
zgadzam, catkowicie sie zgadzam) wybrane zostaly tgcznie tylko przez
5 pacjentek (10%). 5 oséb nie miato zdania w tej kwestii.

Wiekszos$¢ respondentek (33 osoby - 66%) catkowicie nie
zgadzato sie ztwierdzeniem, ze pielegniarki w pracy byly zbyt
swobodne oraz nie wkladaly duzo wysitku w dziatania zawodowe. Nie
zgadzato sie zdecydowanie z ww. opinia 10 oséb (20%). Tylko
3 pacjentki nie miaty zdania na ten temat. Wazny jest fakt, ze
z twierdzeniem tym zgodzity sie tylko 4 (8%) sposréd ankietowanych.

Wiekszos¢ (52% - 26 os6b) badanych catkowicie nie zgodzito
sie z twierdzeniem, Ze przybycie pielegniarek na wezwanie odbywato
sie zbyt wolno. Duza grupa (18% - 9 os6b) badanych bardzo lub troche
nie zgodzilo sie z twierdzeniem, ze przybycie pielegniarek
na wezwanie odbywato sie zbyt wolno. Zdania na ten temat nie miato
3 osoby (6%). Zas tacznie 12 os6b (24 %) catkowicie, bardzo lub
troche zgodzito sie z tym twierdzeniem.

Zdecydowana wiekszo$¢ ankietowanych (30 oséb - 60%)
catkowicie zgodzito sie z twierdzeniem, Ze informacje udzielane byty
przez pielegniarki w czasie, w ktérym tego potrzebowali. Z powyzszg
opinig troche sie zgadza 1 osoba (2%). Tylko 3 (6%) sposréd badanych
kobiet uznato, ze pielegniarki nie udzielaty im informacji w czasie,
w ktérym tego potrzebowaly. Tylko 5 pacjentek nie miato zdania
na ten temat.



Najwiecej  badanych  catkowicie nie zgodzitlo sie
z twierdzeniem, zZe pielegniarki lekcewazyty ich cierpienie. Odpowiedz
ta zostata wybrana przez 38 oséb (76%). Odpowiedz bardzo sie nie
zgadzam wybrana zostata przez 5 pacjentek (10%). Opinia ,,troche sie
nie zgadzam” wybrana zostata przez tylko 1 pacjentke (2%),
a 2 kobiety (4%) nie mialy zdania na temat ww. twierdzenia.
OdpowiedzZ ,,bardzo sie zgadzam” i ,,catkowicie sie zgadzam” wybrane
zostaly odpowiednio przez 2 osoby (4%).

Zdecydowana wiekszo$¢ badanych (36 0sdb,72%) catkowicie
nie zgodzito sie ztwierdzeniem, Ze pielegniarki gasity $wiatto zbyt
po6Zzno w nocy. Bardzo i troche nie zgadzato sie z t3 opinig 1gcznie
9 0s6b(18%). Przeciwnego zdania byta jedna (2%) sposrod
ankietowanych pacjentek, a 4 osoby nie miaty w tej kwestii zdania.

Wiekszo$¢ ankietowanych (27 oséb - 54%) catkowicie nie
zgodzito sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki kazaly im wykonywaé
okreslone czynnosci, zanim byly do nich przygotowane. Bardzo nie
zgodzito sie z nim 8 o0séb (16%).Tylko 3 (6%)respondentki nie miaty
zdania na temat ww. twierdzenia i tylez samo troche sie zgodzito z tym
twierdzeniem. Nalezy zauwazy¢, ze az 7 kobiet (14 %) catkowicie sie
z nim zgodzito a jedna osoba bardzo sie zgodzita.

Prawie potowa badanych (24 osoby - 48%) catkowicie
zgodzita sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki niezaleznie jak bardzo byty
zajete znajdowaty dla nich czas. Zauwazy¢ trzeba réwniez,
ze dodatkowo 18 (36%) pacjentek bardzo sie z nim zgodzito oraz
3 osoby (6%) troche sie z nim zgodzity. Zdania na ten temat nie miata
jedna  zankietowanych (2%). Wazny jest rdéwniez fakt,
ze z twierdzeniem tym zgodzily sie jedynie 4 (8%) sposrod
ankietowanych.

Ponad jedna trzecia badanych (18 oséb -36%) bardzo zgodzita
sie z twierdzeniem, Ze widzialy w pielegniarkach swoich przyjaciot.
Catkowicie zgodzito sie z nim 16 0s6b(32%). Jedynie 8 pacjentek
(16%) wybrato odpowiedz troche sie zgadzam, a 4 (8%) nie miaty



zdania na temat ww. twierdzenia. Nalezy zauwazy¢ réwniez,
Ze z twierdzeniem tym 1gcznie nie zgodzity sie 4 badane.

Prawie potowa badanych (22 osoby - 44%) catkowicie
zgodzita sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki pocieszaty
przygnebionych pacjentéw, bardzo i troche pocieszaty odpowiednio 13
0s6b - 26% i 6 0s6b - 12%. Nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, ze zadna z
badanych kobiet nie okre$lita swojego zdania jako troche sie zgadzam,
a catkowicie/bardzo sie zgadzam w czasie badania wybrane t3cznie
przez 2 osoby (4%). Nie miato zdania na ten temat 7 oséb (14%).

Zdecydowana wiekszo$¢ ankietowanych (31 os6b -62%)
catkowicie zgodzito sie ztwierdzeniem, Ze pielegniarki regularnie
sprawdzaty czy u nich wszystko w porzadku. Zauwazy¢ nalezy
réwniez, Ze z twierdzeniem tym bardzo zgodzity sie 4 pacjentki (8%)
a troche sie z nim zgodzity 2 sposréd ankietowanych (4%). Wazny jest
rowniez fakt, ze jedynie 11 kobiet (22%) nie zgodzito sie z nim.
Nie miato zdania na ten temat 2 osoby (4%).

Zdecydowana wiekszo$¢ badanych (350s6b -70%) catkowicie
nie zgodzita sie z twierdzeniem, ze pielegniarki pracujace w oddziale
nie ze wszystkim dawaty sobie rade. Az 12 pacjentek (24%) bardzo sie
z nim nie zgodzito, a jedna osoba (2%) troche sie z nim nie zgodzita
(podobnie jak z twierdzeniem troche sie zgadzam ibardzo sie
zgadzam).

Wiekszo$¢ badanych (40 oséb - 80%) catkowicie nie zgodzito
sie z twierdzeniem, ze pielegniarki nie wykazywaty nimi
zainteresowania. Zauwazy¢ trzeba rowniez, ze bardzo nie zgodzito sie
z t3 opinig 7 pacjentek (14%). Jedna osoba (2%) nie miata zdania
natemat ww. twierdzenia, a potwierdzity je 2 (4%) sposrod
ankietowanych

Zdecydowana wiekszos$¢ pacjentek (30 os6b - 60%) catkowicie
zgodzita sie ztwierdzeniem, ze pielegniarki tlumaczyty im ich
dolegliwosci. Bardzo lub troche zgodzito sie z nim 13 (26%) sposrdod
ankietowanych. Zauwazy¢ trzeba réwniez, ze jedna z kobiet nie miata



zdania na temat ww. twierdzenia a 12% badanych nie zgodzito sie z
nim.

Wiekszos$¢ respondentek (28 os6b -56%) catkowicie zgodzito
sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki ttumaczyty im przed zabiegiem na
czym bedzie on polegal. Na uwage zastuguje réwniez fakt, Ze az
12 pacjentek (24%) bardzo sie z nim zgodzito a 4 osoby (8%) wybraty
odpowiedz , troche sie zgadzam”. Zauwazy¢ nalezy réwniez fakt, ze
3 pacjentki (6%) nie mialy zdania na temat ww. twierdzenia
a 2 sposrdd ankietowanych (4%) troche sie z nim nie zgadzato. Jedna
osoba (2%) catkowicie nie zgadzata sie z ww. twierdzeniem

Zdecydowana wiekszo$¢ badanych (31 oséb -62%) catkowicie
zgodzito sie z twierdzeniem, ze pielegniarki przekazywaty nastepnej
zmianie informacje o stanie zdrowia pacjentéw, zas 14 - 28% 1acznie
zgodzito sie bardzo i troche. Najrzadziej (po 1 osoba - 2%) wybrane
zostaty odpowiedzi ,catkowicie sie nie zgadzam” oraz ,bardzo sie nie
zgadzam”. Trzy osoby nie miaty zdania na ten temat.

Ponad jedna trzecia badanych (18 oséb -36%) catkowicie
zgodzito sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki wiedzialy co robi¢ bez
zlecenia lekarskiego. Bardzo sie z nim zgodzito 14 oséb (28%),
a 2 pacjentki (4%) troche sie z nim zgodzity (podobnie jak troche sie
nie zgodzito). Jedynie 4 ankietowane (8%) nie miaty zdania na temat
ww. twierdzenia. Nalezy zauwazy¢, ze 12(24%) respondentek uwazato,
ze pielegniarki nie wiedzialy co powinny zrobi¢ bez konkretnego
polecenia lekarza.

Zdecydowana wiekszo$¢ ankietowanych (37 os6b - 74%)
catkowicie nie zgodzito sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki zapominaty
0 co pacjent je prosil, a dodatkowo 5 pacjentek (10 %) odpowiedz
bardzo sie z nim nie zgodzito. Kolejne 2 (4%) sposréd badanych troche
sie z nim nie zgadzaty. Wazny jest réwniez fakt, Ze tylko jedna
pacjentka (2%) nie miata zdania na temat ww. twierdzenia, a tylko
10% respondentek sie z nim zgodzito.

Zdecydowana wiekszo$¢ (31 osob - 62%) catkowicie zgodzito
sie z twierdzeniem, Ze pielegniarki dbaty o ich prywatnos¢. Odpowiedz



bardzo sie zgadzam wybrana zostata przez 10 kobiet (20 %) a tylko
3respondentki (6 %) uznaly, Ze pielegniarki nie dbaty oich
prywatnosc.

Mniej niz jedna trzecia badanych (12 os6b - 24%) catkowicie
zgodzito sie ztwierdzeniem, Ze pielegniarki znajdowaly czas
na rozmowe z pacjentem. Dodatkowo zauwazy¢ trzeba, ze 10 kobiet
(20%) bardzo sie z nim zgodzito oraz troche sie zgodzito. Wazny jest
jednak réwniez fakt, ze 7 o0séb (14%) nie mialo zdania na temat
ww. twierdzenia, a tylko 6 kobiet (12 %) nie zgodzito sie z nim.

Zdecydowana wiekszo$¢ (45 osoby - 90%) catkowicie bardzo
i troche zgodzito sie z twierdzeniem, ze pielegniarki i lekarze pracowali
dobrze jako zespét. Przeciwnego zdania (odpowiedz catkowicie sie nie
zgadzam) byly jedynie 2 (4%) pacjentki.

Zdecydowana wiekszo$¢ badanych (34 osoby -68%) catkowicie
nie zgodzilo sie z twierdzeniem, Ze jedna pielegniarka nie wiedziata,
corobi druga. Zauwazy¢ trzeba réwnie, Ze 9 osob (18%) wybrato
odpowiedz bardzo i troche sie nie zgadzam, natomiast 3 pacjentki
(6%) nie miaty zdania na temat ww. twierdzenia. Wazny jest réwniez
fakt, ze 4 pacjentki (8%) troche, bardzo lub catkowicie sie z nim
zgodzity.

Wiekszos$¢ pacjentek (30 oséb - 60%) catkowicie zgodzito sie
z twierdzeniem, ze pielegniarki wiedzialy co robi¢, aby bylo jak
najlepiej. Prawie jedna trzecia (13 0s6b-26% ) bardzo sie z nim
zgodzito, a tylko 3 (6%) sposrdéd ankietowanych kobiet sie z nim nie
zgodzita.

Zdecydowana wiekszo$¢ ankietowanych (44 oso6b - 88%)
catkowicie lub bardzo zgodzitlo sie ztwierdzeniem, ze dzieki
pielegniarkom na oddziale panowata mita atmosfera. Odpowiedzi
zaprzeczajace tej tezie wybrane lacznie zostaly przez tylko 2 osoby
(4%).



Tabela 1. Srednie wyniki poszczegélnych aspektéw zwiazanych
z doswiadczeniami z opieki pielegniarskiej.

Nr tresé WO* |érednia | SD | WoKEMK

y |mozna  bylopozartowall g | 4q6 | 1908 | g7
z pielegniarkami

2 p¥el¢g’n1ark1 o faworyzowaly 6 5,52 0,053 92,0
niektorych pacjentow

3 plelqgnlaﬂ(l nie udz.1ela.ly mi| o 4.90 1,644 81,7
wystarczajacych odpowiedzi
pielegniarki nie wysilaly sig¢

4 | zbytnio 6 5,24 1,437 87,3
i byly zbyt swobodne

5 glrlzi}(l)bzzc;:una wezwanie zabieralo 6 4,28 2322 713

6 plele;gr_n_arkl udzielaty informacji 6 5,08 1,602 84.7
w chwili potrzeby

7 wydawa%'o mi sie, ze pllele;gmarkl 6 5,30 1,594 88.3
lekcewaza moje cierpienie

8 ggeilﬁinvlvaglzlcygasﬂy swiatlo zbyt 6 5,42 1,197 90.3

9 pielegniarki kazaty mi wykonywac 6 444 2924 740
czynnosci bez przygotowania ' ' '
pielggniarki niezaleznie jak byly

10 zajete znajdowaty dla mnie czas 6 5,04 1,470 84,0
widzialem w  pielegniarkach

11 swoich przyjaciol 6 4,72 1,325 78,7
pielegniarki pocieszaty pacjentow,

12 ktorzy byli przygnebieni 6 4,86 1,400 81,0
pielegniarki regularnie sprawdzaly,

13 czy u mnie wszystko dobrze 6 4,50 2,297 5.0
pielegniarki nie ze wszystkim

14 dawaly sobie rade 6 5,54 0,973 92,3

15 Ipﬁfl:;gmarkl nie interesowaly si¢ 6 5,66 0,895 94,3

16 g:;?ég;larkl thumaczylty co mi 6 5,02 1,672 83.7

17 przed zab1§glem pielegniarki 6 5,14 1,325 85,7
tlumaczyty mi na czum on polega

18 plengma.ﬂq o prz_ekazywal_y 6 5,28 1,294 88.0
nastepnej  zmianie  informacje




dotyczace mojego stanu

19

pielegniarki wiedziaty co robi¢, nie

czekaly na polecenia lekarzy 6 4,16 2,093 69,3

20

zdarzalo si¢, ze pielegniarki
odchodzity 1 zapominaly o co| 6 5,24 1,648 87,3
prosit pacjent

21

pielegniarki dbaly o prywatnos¢

pacjentow 6 5,12 1,599 85,3

22

pielegniarki miaty czas by usias¢

. . 6 3,92 1,782 65,3
i porozmawiaé ze mna

23

lekarz 1 pielegniarki pracowali

dobrze jako zesp6t 6 | 532 | 1406 88,7

24

wydawato mi si¢, ze jedna
pielggniarka jakby nie wiedziataco| 6 5,24 1,451 87,3
robi druga

25

pielegniarki wiedzialy co robi¢ aby

byto jak najlepiej 6 520 | 1,457 86,7

26

dzigki pielegniarkom na oddziale

; 6 5,28 1,325 88,0
panowata mita atmosfera

Zrédto: wynik badar wiasnych

W celu obliczenia ogoélnej punktacji dotyczacej do$wiadczen

zopieki pielegniarskiej dokonano przekodowania uzyskanych
odpowiedzi. Za warto$¢ oczekiwang przyjeto uzyskanie 6 pkt.

Najwyzszy wskaznik procentowy w stosunku do wartosci

oczekiwanej otrzymaty twierdzenia respondentek:

1.

Pielegniarki nie interesowaty sie mng (15) - wskaznik
procentowy wyniost 94,3%. Oznacza to, ze 94,3% ankietowanych
nie zgodzito sie z ww. twierdzeniem.

Pielegniarki nie ze wszystkim dawaty sobie rade (14) - wskaznik
procentowy wyniost 92.3%. Oznacza to, ze 92,3% pacjentek nie
zgodzito sie z ww. twierdzeniem.

Pielegniarki faworyzowaty niektérych pacjentéw (2) - wskaznik
procentowy wynidst 92,0%. Oznacza to, ze w 92,0% kobiet nie
zgodzito sie z ww. twierdzeniem.



Najnizszy wskaznik procentowy w stosunku do wartosci
oczekiwanej otrzymaty twierdzenia respondentek:

1. Pielegniarki kazaly mi wykonywac¢ czynnos$ci bez przygotowania
(9) - wskaznik procentowy wyniost 74,0% . Oznacza to, ze 74.0%
ankietowanych nie zgodzito sie z ww. twierdzeniem.

2. Przybycie na wezwanie zabieralo duzo czasu (5) - wskaznik
procentowy wynidst 71,3%. Oznacza to, ze 71,3% badanych nie
zgodzito sie z ww. twierdzeniem.

3. Pielegniarki wiedziaty co robi¢, nie czekaty na polecenie
lekarzy(19) - wskaznik procentowy wyniost 69,3%. Oznacza to, ze
69,3% kobiet zgodzito sie z ww. twierdzeniem.

Srednia ocena do$wiadczen z opieki pielegniarskiej w oddziale
neonatologicznym wyniosta 83,58pkt. Odchylenie standardowe stanowi
17,28% wartosci $redniej, co $wiadczy o przecietnym zréznicowaniu
wynikéw. Ocena minimalna wynosi 44,87% natomiast maksymalna
100% .

Dyskusja

Przeanalizowano oceny do$wiadczen z opieki pielegniarskiej w
poszczegbélnych  grupach wiekowych respondentek. Najlepsze
do$wiadczenia w tym zakresie uzyskaty badane powyzej 30 roku zycia
- $rednia 86,54 pkt. Osoby w wieku 26-30 lat otrzymaty $redni wynik
85,66%. Najnizszy wyniki uzyskaty pacjentki w wieku do 25 lat -
$rednia 78,33 pkt.
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Rycina 1. Rozklad srednich punktacji dotyczacych doswiadczen
badanych z opieki pielegniarskiej w poszczegélnych grupach
wiekowych.

Zrédto: wynik badar wiasnych

Wiek badanych, nie pozostawal w istotmej statystycznie
korelacji z oceng ich do$wiadczen z opieki pielegniarskiej w oddziale
p= 0,207 (p>0,05).

Przeanalizowano  punktacje = do$wiadczen z  opieki
pielegniarskiej w zaleznosci od poziomu wyksztatcenia badanych.
Najlepsze dosSwiadczenia w tym =zakresie uzyskaty respondentki
z wyksztatceniem wyzszym - S$rednia 86,45 pkt. Najnizsze z kolei
osoby z wyksztatceniem zawodowym - $rednia 80,13 pkt., osoby
z wyksztatceniem $rednim uzyskaty Srednig punktacji 83,36.

[1 SredniatBtad std

T SredniazOdch.std
o Odstajgce
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Rycina 2. Rozklad s$rednich punktacji doswiadczen badanych
z opieki pielegniarskiej w zaleznosci od wyksztalcenia.
Zrédto: wynik badar wtasnych

Wyksztatcenie badanych nie pozostawato w istotnej
statystycznie korelacji z ocena do$wiadczen z opieki pielegniarskiej
p=0,273 (p>0,05).

Przeanalizowano punktacje do$wiadczen badanych z opieki
pielegniarskiej w zalezno$ci od ilosci nocy spedzonych przez
respondentki w oddziale. Najlepsze do$wiadczenia zwigzane z opieka
pielegniarskg uzyskaty pacjentki przebywajace w oddziale powyzej
3 nocy - $rednia 86,56 pkt. Osoby, ktére spedzity w oddziale do 3 nocy
uzyskaty sredni wyniki 80,59 pkt.

O Srednia

T Srednia+Odch.std

[ Srednia+Btad std
O Odstajgce
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Rycina 3. Rozklad s$rednich punktacji do$wiadczen badanych
zopieki pielegniarskiej wzaleznosci od czasu trwania
hospitalizacji.
Zrédto: wynik badar wtasnych

Ze wzgledu na poziom istotnosci p=0,229 (p>0,05),
nie odnotowano istotnej statystycznie réznicy pomiedzy
do$wiadczeniami badanych z opieki pielegniarskiej, a czasem trwania
hospitalizacji.

Przeanalizowano punktacje dotyczaca do$wiadczenn badanych
z opieki pielegniarskiej w zalezno$ci od miejsca ich zamieszkania.
Lepsze do$wiadczenia w tym zakresie uzyskaty pacjentki

[ Srednia+Btad std

O Srednia

T Srednia+Odch.std
O Odstajgce



zamieszKkujace na wsi — $rednia 83,88 pkt., w poréwnaniu do Sredniej
mieszkanek miasta wynoszacej 82,86 pkt.
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Rycina 4. Rozklad s$rednich punktacji do$wiadczen badanych
z opieki pielegniarskiej w zaleznosci od miejsca zamieszkania.
Zrédto: wynik badar wtasnych

Ze wzgledu na poziom istomosci p=0,539 (p>0,05)
nie odnotowano istotnej statystycznie réznicy pomiedzy miejscem
zamieszkania badanych a oceng ich do§wiadczen z opieki.

Przeanalizowano punktacje w zakresie doswiadczenia
badanych z opieki pielegniarskiej w zalezno$ci od sprawowania opieki
nad nimi przez wyznaczong pielegniarke. Najwyzsza liczbe punktéw
uzyskaty respondentki, ktéorymi opiekowata sie konkrema

o Srednia
[ Srednia+Biad std

T SredniatOdch.std
o Odstajgce



pielegniarka - $rednia 84,74 pkt. Pacjentki, ktére nie miaty
wyznaczonej do opieki nad nimi pielegniarki osiagnety najnizszy
wynik mieszczacy sie na poziomie 83,01 pkt. Pacjentki, ktore nie byty
pewne, czy miatly wyznaczong do opieki nad nimi pielegniarke,
osiagnety najnizszy wynik mieszczacy sie na poziomie 83,01 pkt.
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posiadanie w yznaczonej pielegniarki do opieki
Rycina 5. Rozklad s$rednich punktacji do$wiadczen badanych
z opieki pielegniarskiej w zaleznos$ci od sprawowania opieki
przez konkretna, wyznaczonag pielegniarke.
Zrédto: wynik badar wiasnych

Wyznaczenie konkretnej pielegniarski do sprawowania opieki
nad pacjentem nie réznicowato istotnie oceny doswiadczen badanych
z opieki pielegniarskiej p=0,986 (p>0,05).

o Srednia

[ Srednia+Btad std

T SredniatOdch.std
o Odstajgce



Opieka sprawowana w oddziale szpitalnym nad noworodkiem
moze posrednio wplyng¢ na zakres opieki realizowanej przez
rodzicéw/opiekunéw w domu. Oddziat noworodkowy jest zatem tym
miejscem, w ktérym szczeg6lng uwage nalezy zwréci¢ na satysfakcje
badanych z opieki pielegniarskiej. Kazda z pacjentek oddziatu
potozniczego powinna zosta¢ optymalnie przygotowana do opieki nad
noworodkiem w domu. Badanie satysfakcji z opieki pielegniarskiej
w oddziale potozniczo- noworodkowym jest zatem wyjgtkowo wazne,
poniewaz daje szanse na modyfikacje dziatan i wdrozenie takich
rozwigzan, ktore sg najwyzej oceniane przez odbiorcéw $wiadczen.
Na poziom satysfakcji z opieki maja wptyw rézne czynniki m.in.
zakres wiedzy, jaki przekazywany jest przez personel opiekunom
dziecka. Coraz wiecej kobiet, informacji na temat pielegnacji dziecka
poszukuje nie tylko w internacie, ale i w réznych pozycjach na rynku
wydawniczym. Je$li informacje zamieszczone w wyzej wymienionych
zrédiach réznia sie znacznie od tych, ktére przekazywane sg przez
personel moze to wplyng¢ na obnizenie poziomu zadowolenia
z opieki. W przeprowadzonych aktualnie badaniach szczegblng uwage
zwrocono na wpltyw wybranych zmiennych socjodemograficznych,
czas trwania hospitalizacji oraz korzystanie ze wsparcia ze strony
pielegniarek na postrzeganie jakos$ci opieki sprawowanej przez
personel medyczny.

Srednia ilo$¢ punktéw mozliwych do zdobycia przez
ankietowanych w pytaniach dotyczacych do$wiadczenn z opieki
pielegniarskiej przekraczala polowe mozliwych do zdobycia,
co wskazuje na wysoki poziom zadowolenia badanych ze sprawowanej
przez personel opieki. Przeprowadzone badania nie wykazaty jednak,
istotnej zalezno$ci pomiedzy zmiennymi socjodemograficznymi,
czasem trwania hospitalizacji oraz korzystaniem ze wsparcia ze strony
pielegniarek, a oceng doSwiadczen z opieki pielegniarskiej
respondentek.

Badania Wierzbickiej oraz Jankowskiej-Polanskiej dotyczace
poziomu jakosci opieki pielegniarskiej na przyktadzie oddziatow



Uniwersyteckiego Szpital Klinicznego we Wroctawiu
z wykorzystaniem polskiej wersji skali zadowolenia z opieki Newcastle
wykazaty, Ze na ocene doswiadczen badanych z opieki nie ma istotnego
wptywu wiek respondentéw. Poziom wyksztalcenia jednak
w przeciwienstwie do wynikéw uzyskanych w aktualnych badaniach,
zdaniem Wierzbickiej oraz Jankowskiej-Polanskiej wptywat istotnie na
oceny do$wiadczen z opieki dokonywanej przez respondentéow [6].
W badaniach tych autorki wykazaty réwniez brak wystepowania
istotmosci statystycznej pomiedzy doswiadczeniami z opieki a czasem
trwania hospitalizacji. Wynik ten zgodny jest z wynikiem aktualnych
badan. Zauwazy¢ trzeba jednak, ze wszelkie réznice w wynikach
wynika¢ moga z faktu, Zze badania te prowadzone byly w kontekscie
0s6b dorostych, w przeciwienstwie do aktualnych badan, ktére poza
oceng opieki dotyczaca bezposrednio matek, dotyczyly dodatkowo
opinii nt. §wiadczen realizowanych wobec ich dzieci.

W badaniach Kozimali i Putowskiego, w ktorych analizowano
poziom zadowolenia z opieki pielegniarskiej z wykorzystaniem
polskiej wersji skali Newcastle, zwr6cono uwage na zalezno$¢ oceny
do$wiadczen z opieki itakich zmiennych socjodemograficznych jak:
pte¢, wiek oraz poziom wyksztatcenia. Autorzy nie stwierdzili jednak
istotnej  statystycznie  zalezno$ci  pomiedzy = wyksztalceniem
respondentéw a poziomem oceny ich doSwiadczenn z opieki [7].
Podobnie jak w aktualnych badaniach przeprowadzonych w oddziale
noworodkowym, Kozimala i Putowski nie zaobserwowali réwniez
istotnej statystycznie réznicy pomiedzy oceng doswiadczen z opieki
w zaleznosci od wieku ankietowanych. Brak tej zaleznosci
w aktualnych badaniach ttumaczyé mozna jednak matla iloScig
respondentéw. Aby okresli¢ czy wiek badanych wywiera istoty
wptyw na ich poziom zadowolenia z opieki, nalezatoby przeprowadzié
badania, ktérym zostanie poddana wieksza liczba osdb. Grochans,
Wieder-Huszla, Jurczak, Stanistawka, Janic oraz Szych w swoich
badaniach dotyczgcych wsparcia emocjonalnego jako wyznacznika
jakosSci opieki pielegniarskiej prowadzonych w Oddziale Chirurgii



Ogb6lnej  Samodzielnego  Publicznego  Szpitala ~ Rejonowego
w Nowogardzie przedstawili stosunek wsparcia ze strony personelu do
oceny jakosci opieki sprawowanej przez personel [8]. Z badan tych
wynika, Ze niektére z czynnikdw zwianych ze wsparciem ze strony
personelu pielegniarskiego takie jak: informowanie na temat pobytu w
szpitalu, wyjasnianie nomenklatury medycznej, informowanie
o sposobie zachowania sie po operacji, zapoznanie z topografig
oddziaty, zapewnienie troskliwej opieki, rozmowy, szybkie reagowanie
na dzwonki majg istotny wptyw na poziom oceny jakoSci opieki.
Wyniki te zgodne s3 z wynikam aktualnych badan.

Whioski

1. Doswiadczenia badanych dotyczace opieki pielegniarskiej
w okresie hospitalizacji nie r6znia sie istotnie w zaleznosci od
wybranych  zmiennych  socjodemograficznych (wiek,
wyksztatcenie, miejsce zamieszkania), czasu hospitalizacji
i korzystania ze wsparcia ze strony pielegniarek.

2. Opieka sprawowana w oddziale szpitalnym nad matka
i noworodkiem moze posrednio wptyna¢ na zakres opieki
realizowanej przez rodzicow/opiekunéow w  domu
Oddzial noworodkowy jest zatem tym miejscem, w Kktéorym
szczegblng uwage nalezy zwréci¢ na satysfakcje badanych
z opieki pielegniarskie;.

Zalecenia dla praktyki pielegniarskiej

Opieka sprawowana w oddziale szpitalnym nad matka
inoworodkiem moze posrednio wptyngé na zakres opieki
realizowanej przez rodzicow/opiekunéw w domu.
Oddziat noworodkowy jest zatem tym miejscem, w ktérym szczegdlng
uwage nalezy zwrocic¢ na satysfakcje badanych z opieki pielegniarskie;.
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