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ABSTRAKT

Vychodiska: Migraciu ovplyviiuju mnohé makro (environmen-
talne, socialne, ekonomické, politické) a mikro (osobné charak-
teristiky) faktory, ktoré vedu k cezhrani¢nym pohybom.

Ciel: Hlavnym cielom je identifikovat’ $pecifické pracovné
podmienky zdravotnikov v mesiaci marec 2021 pocas kul-mi-
nécie pandémie COVID-19.

Vyskumné metody: Pracovné podmienky sme skiimali dotazni-
kovym Setrenim, ktoré bolo realizované v marci 2021 v zdra-
votnickom zariadeni Slovenska na covidovom oddeleni.
Vysledky: Najvyznamnej$im faktorom st faktory chemické
a biologické (3,8), nasleduje skupina faktorov socialnych a psy-
chologickych podmienok prace — konflikty (3,74), vztahy na
pracovisku (3,64), stres (3,62), §tyl vedenia (3,37) a potom tep-
lota ovzdusia (3,27) .

Zaver: Odchod zdravotnickeho personélu zo Slovenska je spo-
sobeny vyhodnej§imi pracovnymi podmienkami a orga-niza-
ciou prace v inej krajine nielen pocas pandémie.

Kracové slova: Faktory pracovnych podmienok. Migracia.
Pandémia COVID-19. Zdravotnicky personal (lekar, sestra).

ABSTRACT

Background: Migration is influenced by many macro (environ-
mental, social, economic, political) and micro (personal charac-
teristics) factors that lead to cross-border movements.
Objective: The main goal is to identify the specific working
conditions of health professionals in the month of March 2021
during the culmination of the COVID-19 pandemic.

Research methods: We investigated working conditions thro-
ugh a questionnaire survey carried out in March 2021 in Slovak
health facilities in the covid wards.

Results: The most significant factor is chemical and biological
factors (3.8), followed by a group of factors of social and psy-
chological working conditions - conflicts (3.74), workplace re-
lations (3.64), stress (3.62), leadership style (3.37) and then air
temperature (3.27).

Conclusion: The departure of medical personnel from Slovakia
is caused by more favorable working conditions and work or-
ganization in another country, not only during the pandemic.

Key words: Factors of working conditions. Migration. The
COVID-19 pandemic. Health personnel (doctor, nurse)

UvoD
V stcasnosti  existuje celosvetovy nedostatok
lekarov a sestier, ktory ovplyviiuje poskytovanie
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zdravotnej starostlivosti, ¢o sa eSte zhorsi s rasticim
dopytom po zdravotnickych pracovnikoch zo strany
starnucej populacie (Stokes et al., 2021). Zdravot-
nicki pracovnici patria medzi najmobilnejsie kvali-
fikované profesie. Ich emigracia moze spdsobit
velké straty na blahobyte vzhl'adom na nedostatok
zdravotnickeho personalu v mnohych krajinach
s niz§im prijmom na obyvatel’a (Lanati et al., 2021).
Mpofu et al. (2016) vyzvali v prispevku krajiny
s vy$$im prijmom na obyvatel’a, aby zvazili a konali
v stlade so svojou moralnou povinnost'ou napravit
unik mozgov z krajin s nizkymi prijmami dvoma
spdsobmi. Po prvé, napravou strat, ktoré uz vznikli,
a po druhé prijatim proaktivnych opatreni na mini-
malizaciu d’alSich scenarov tniku mozgov. Krajiny
s vysokymi prijmami sa uchylili k aktivnemu na-
boru zdravotnikov z inych krajin skor, ako k inves-
tovaniu a zvySovaniu poctu doma vyskolenych pro-
fesionalov (Davda et al., 2021). Z politického hl'a-
diska Celia aj krajiny povodu s kvalifikovanym per-
sonalom v sektore zdravotnictva velkej vyzve: a) na
jednej strane zabezpecit' pravo na vol'ny pohyb osdb
vratane lekarov b) na druhej strane prildkat' po-
trebny zdravotnicky persondl pre svoj vlastny sektor
zdravotnictva (Apostu et al., 2022).

Nedavne studie skumajuce nerovnosti v ponuke
pracovnej sily v zdravotnictve v réznych priestoro-
vych mierkach naznacuju, Ze geograficka distribu-
cia zdravotnickych pracovnikov sa riadi vzorom
medzi jadrom a perifériou, ked’ze rozvinutejSie ob-
lasti su vo vSeobecnosti lepSie zdsobované zdravot-
nickou pracou ako menej rozvinuté (Pal et al. 2021).
Absolutny nedostatok lekarov je znasobeny nedos-
tato¢nou distribuciou, ktora sa vyznacuje koncen-
traciou l'udskych zdrojov v mestskych oblastiach,
pricom hustota lekarov vo vidieckych oblastiach je
poloviéna v porovnani so zvySkom krajiny (Duvi-
vier et al., 2019). Mnohé zdroje upozoriiuju nielen
na problém nedostatku a nerovnomerného geogra-
fického rozmiestnenia lekarov, ale aj na problém
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nedostatku niektorych medicinskych odbornikov
(Sarikhani et al., 2021).

Podl'a Beutnera et al. (2022) sa pracovné pod-
mienky lekarov a sestier v dosledku pandémie vy-
razne zhorsili. Suviselo to najma s pracovnym ca-
som, mnozstvom nad¢asov a pracovnym stresom.
Z literatiry je zrejmé, ze rozhodnutie lekarov
a d’alSieho zdravotnickeho personalu o migracii je
multifaktorové (Milner et al., 2021). Migraciu
ovplyvituji mnohé makro (environmentalne, so-
cialne, ekonomické, politické) a mikro (osobné cha-
rakteristiky) faktory, ktoré vedi k cezhraniénym po-
hybom (Pinto da Costa et al., 2021). Rozhodnutie
0 migracii robi jednotlivec na osobnej urovni; zda
sa vSak, ze to, ako, preco, kam a kedy migrovat’, ur-
Cuje zlozita stihra profesionalnych, miestnych, na-
rodnych a medzinarodnych faktorov (Davda et al.,
2018). Pantenburg et al. (2018) tvrdia, Ze najméi
spokojnost’ s faktorom ,,pracovnej zat'aze* zohrava
klacovu tlohu ako push faktor pri emigracii leka-
rov. Ini vyskumnici konstatuju, Ze najmé spokoj-
nost’ s faktormi stres a pracovné podmienky zohrava
kI'i€ovt tlohu ako push faktor pri emigracii nemoc-
niénych lekarov a sestier (Schneider et al., 2023).
Ndikumana (2018) tvrdi, ze také faktory ako fi-
nan¢né ohodnotenie, kariéra zdravotnickeho perso-
nalu, ich kvalifika¢na priprava a rozvoj, motivacia,
pracovné vzt'ahy, ¢i pracovné podmienky st faktory
ovplyvilujuce rozhodovanie o moznej migracii.

Hoci existuju rdozne tréningy, kurzy a vyucbové
programy ako zmiernit’ kultirny Sok v jeho jednot-
livych fazach, v skutoCnosti nas to nepripravi tak,
ako ked’ sa ocitneme v centre diania a sme konfron-
tovani s odliSnymi kultirnymi zvyklostami osobne.
Konfrontaciu s prejavmi kultirneho Soku nam
ul’ah¢i poznanie, Ze kultirny Sok prezijeme aj po ab-
solvovani najkvalitnejSej pripravy (Hulkova et al.,
2020). Smith et al. (2022) uvadzaju, Ze migrujice
sestry ¢asto uvadzaju problém diskriminacie; jazy-
kové a komunikacné kompetencie su dolezité
a Struktirované integra¢né programy vysoko oce-
nuju sestry z radov migrantov a zamestnavatelia
v cielovej zdravotnej starostlivosti.

Aby vybrané krajiny s vysokymi prijmami v si-
lade s odporuc¢aniami Svetovej zdravotnickej orga-
nizacie (WHO) znizili do roku 2030 svoju zavislost’
od lekarov vyskolenych v zahrani¢i na polovicu,
musia sa stat’ zrucnejSimi v udrzani lekarov
(Humphries et al., 2018). Vysledky stadie autoriek
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Whittal et al. (2018) naznacuju, Ze akademicky vy-
skum v oblasti zdravovedy a mediciny v sti¢asnosti
iba formuluje navrhy politickych opatreni, ktoré za-
sadne nespochybnuju globalne usporiadanie zdra-
votnych systémov. Hlbsie skimanie napriklad as-
pektu preklenujicich medzisektorovych podmie-
nok, ako aj dbsledkov medzinarodného néaboru
a migracie by mohli byt’ predmetom d’al$ich disku-
sii. S narastajucou globalnou migraciou sa nemoc-
nice a zdravotnicke systémy snazia doplnit’ svoju
pracovnu silu migrujucimi sestrami (Shaffler et al.,
2022). Jednotlivé krajiny by mali uprednostiovat’
eticky nabor zdravotnickych pracovnikov a sestier
a dat’ vyznamnu ulohu ,,Kodexu postupov pri me-
dzindrodnom nabore zdravotnickeho personalu®,
ktory spada pod Svetovu zdravotnicku organizéciu,
a ktory uznava etické zaklady zamestnania (Shaffler
et al., 2022).

CIEL A METODOLOGIA

Vyskumné ¢ast’ vychadza z metodiky kvantita-
tivneho vyskumu. V nasom dotaznikovom Setreni
chceme poukazat’ na niektoré Specifikd prace zdra-
votnikov v ¢ase pandémie, ktoré by odhalili pri¢iny
ich migracie, ¢i hrozby migracie. Objektom skima-
nia su pracovné podmienky a subjektom skumania,
sestry, pracujuce na covidovom oddeleni, teda v pr-
vej linii zataZenosti zdravotného systému v Case
pandémie covid. Hlavnym cielom predloZeného
prispevku je identifikovat’ $pecifické pracovné pod-
mienky sestier v mesiaci marec 2021 pocas kulmi-
nacie pandémie COVID-19 na covidovom oddeleni
v zdravotnickom zariadeni Slovenskej republiky.
Ide o zariadenie, ktoré poskytuje Uplni zdravotnu
a socialnu starostlivost’ o pacienta, disponuje 16zko-
vymi oddeleniami, socialnymi 16zkami, Specializo-
vanymi ambulanciami, ambulanciami primarnej
zdravotnej starostlivosti a lekarenskou sluzbou. Za-
riadenie ma 315 16zok, do 620 zamestnancov, z kto-
rych je zdravotnickych pracovnikov 336. Prie-
skumnu vzorku tvorilo 62 respondentov — sestier
z covidového oddelenia z celkového poctu 95 pra-
covnikov. V prieskumnej vzorke bolo 46 Zien, ¢o
predstavuje 74 % z celkového poctu respondentov
a 16 muzov, o je 26 % z celkového poctu respon-
dentov. Struktura prieskumnej vzorky podl’a pohla-
via zodpoveda zakladnému suboru. Vekové rozlo-
zenie respondentov uvadzame v tabul’ke 1, aby sme
upozornili na zastipenie vekovo starSich pracovni-
kov (najviac 38% nad 46 rokov).
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Tabulka 1 Vekové rozlozenie prieskumnej vzorky

. - Zeny Muzi Spolu

Vekova kategoria N] (%] N] [%] N] (%]

18-25 1 1,60 1 1,60 2 3,20
26-35 7 11,30 7 11,30 14 22,60
36-45 17 27,40 5 8,10 22 35,50
46 a viac 21 33,90 3 4,80 24 38,70

Tabul’ka 2 Percepcia chemickych a biologickych faktorov

., 1 2 3 4 o 5, TR
(Clivtss nevplyva mierne vplyva | stredne vplyva | vyrazne vplyva velmi vyrazne Vaz’ene

a biologické vplyva skore

faktory IN] [%] IN] [%] IN] [%l IN] [%] IN] %]
0 0,00 3 4,80 19 30,70 26 41,90 14 22,60 3,8

Dotaznik vlastnej konstrukcie sme distribuovali
osobne na vybranom covidovom oddeleni a jeho na-
vratnost’ bola 65,26 % z 95 oslovenych responden-
tov. Dotaznik tvori spolu 20 zatvorenych otazok,
kde respondent vybera iba jednu z moznosti. Cast
dotaznikovych poloziek sa tyka percepcie fyzikal-
nych, chemickych a biologickych, socialno-psycho-
logickych faktorov, ktoré st Skalované. Na vybrané
faktory pracovnych podmienok respondenti odpo-
vedali vyberom Skdlovanych odpovedi 1 — 5. Vy-
sledky sme spracovali v relativnej pocetnosti. Na-
sledne sme v jednotlivych faktoroch vypocitali va-
7ené skore. Udaje vazeného skore nam umoziuji
porovnat’ vahu jednotlivych faktorov a vytvorit’ ich
poradie vyznamnosti podl'a percepcie sestier.

VYSLEDKY

V analyze pracovnych podmienok zdravotnikov
na covidovom oddeleni sme pristupovali v troch za-
kladnych oblastiach identifikacie: chemické a bio-
logické faktory, fyzikalne faktory a socialno-psy-
chologické faktory.

Respondenti, v pocte 65 odpovedali na otazku,
ako su zatazeni chemickymi a biologickymi fak-
tormi (dezinfek¢né roztoky, biologicky odpad) vo
svojej praci na covidovom oddeleni. V tabulke 2 vi-
dime, ze 41,9% respondentov uviedlo intenzitu vy-
razne a 22,6% vel'mi vyrazne. Na skale od 1 do 5
v tejto charakteristike pracovnych podmienok mo-
zeme uviest’ priemernt hodnotu - vdzené priemerné
skore, ktoré je 3,8. V slovnom hodnoteni: ,,vyrazne
vplyva“. Chemické a biologické faktory su v tomto
type zamestnania vzdy pritomné, velmi vnimané
a nastipenim koronavirusu sa to eSte znasobilo.
Taktiez je tu vysoky stupeni vnimania chemickych
latok, s ktorymi sa zamestnanci dennodenne streta-
vaju astrach zich toxického pdsobenia, ako aj
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z kontaminacie. Casté pouZivanie dezinfekcie ma
u pracovnikov drazdivé 1ucinky na oci, pokozku,
dychacie cesty.

Pri hodnoteni fyzikalnych faktorov (Tab. 3) je
najvyraznejSi vplyv teplota ovzduSia s vazenym
skore 3,27: ,stredne vplyva“. Najmensi vplyv na
oddeleni je vibraciami 0,64 — faktor nevplyva. Vse-
tci zamestnanci sa museli naucit’ pouzivat’ nové
osobné ochranné pracovné pomdcky (overal, respi-
rator, 2 pary rukavic, §tit, navleky, okuliare a pod.)
obliekat’ a vyzliekat’ sa tak, aby sa nekontaminovali.
Praca v tychto novych osobnych ochrannych pra-
covnych pomodckach nie je jednoducha. Niekedy
musia zamestnanci vydrzat' 6 — 8 hodin bez moz-
nosti ist’ sa napit’, najest’ aj ist’ na toaletu, pricom
pocituju prehrievanie. Pracovni¢ka na oddeleni
uviedla: ,,Vnimame vicsiu fyzicka zat'azenost’, pre-
toze dvihame tazkych pacientov a riadime sa no-
vymi postupmi (otd¢ame pacienta na brucho). Je to
vel'mi narocné pre kolegyne, ktoré nie su tak fy-
zicky zdatné. Casto takto oble¢eni sme v priebehu 1
hodiny mokri a musime takto vydrzat’ minimalne 6
hodin, kym nas vystrieda niekto iny. Mame pre-
stavky na oddych 1 — 2 hodiny a potom pokracu-
jeme d’alej az do konca smeny. Pracujeme v 12 ho-
dinovych smenach*.

V oblasti socialno-psychologickych pracovnych
podmienok vykazuje viacero faktorov vazené skore
vyssSie ako 3, Co je vyrazny vplyv. Respondenti
oznacili ako vyrazne vplyvné konflikty (3,74),
vzt'ahy na pracovisku (3,64), stres (3,62) a styl ve-
denia (3,37). Z vymenovanych faktorov sa ukazal
ako najmenej dolezity - monoténnost’ prace (1,43).

Vazené skore ndm umoziuje vytvorit' poradie
vyznamnosti meranych faktorov pracovnych pod-
mienok na oddeleni. Ako uvadza tabulka 5, najvy-
znamnej$im faktorom su faktory chemické a biolo-
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Tabul’ka 3 Percepcia fyzikalnych faktorov

o, 1 nevplyva 2 mierne 3 stredne 4 vyrazne 5 veP’mi
Fi)_'zlikalne Py vplyva vplyva vplyva vyrazne vplyva | VaZené skore
aktory  UINI [ 1%I | INI[ [%] | INI | (%] | IN] | (%] | INI | [%]
Hluk 3 4,80 42 | 67,80 16 | 25,80 1 1,60 0 0,00 2,24
Vibracie 34 | 5480 | 27 | 43,60 1 1,60 0 0,00 0 0,00 0,64
Osvetlenie 17 | 27,40 | 31 | 50,00 13 21,00 1 1,60 0 0,00 1,96
Farba 26 14190 | 36 | 58,10 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1,25
Teplota 0 | 000 2 | 320 21 [339] 29 |4680 | 10 | 16,10 3,27
ovzdusia
Tabul’ka 4 Percepcia socialno-psychologickych faktorov
Socialno- z 2 mierne 3 stredne 4 vyrazne | 5 velmi vyrazne
1 nevplyva , , 2 z ‘v r s

psycholo- vplyva vplyva vplyva vplyva Vazené skore
gické faktory | [N] | [%] | [N] | [%] [N] [Y] [N] [%] [N] [%]
Stres 0 0,00 10 | 16,10 | 22 | 35,50 11 17,70 19 30,70 3,62
gt}'/l vedenia 0 0,00 12 | 19,40 | 23 37,10 19 30,60 8 12,90 3,37
Vztahy na 0 | 000 | 10 |1610]| 14 |2260| 26 |4190| 12 19,40 3,64
pracovisku
Konflikty 0 0,00 8 12,90 13 21,00 28 45,10 13 21,00 3,74
E’r[;’::m““o“ 23 (37,00 | 30 | 4840 | 8 |1290| 1 | 1,60 | 0 0,00 1,43

gické (3,8), ¢o jednoznacne vyplyva zo situacie bez-
prostredného ohrozenia kontaminaciou. Nasleduje
skupina faktorov socidlnych a psychologickych
podmienok prace — konflikty (3,74), vztahy na pra-
covisku (3,64), stres (3,62), §tyl vedenia (3,37).

DISKUSIA

Naprieck moZznym oc¢akavaniam vyrazného
vplyvu fyzikalnych faktorov napr. teploty sa uka-
zali ako vyznamnejSie faktory socialno-psycholo-
gické (konflikty, vzt'ahy, stres a styl vedenia). K po-
dobnému vysledku dospeli aj autori Stadie (Gkioka
et al., 2018), ktori skimali motivacné faktory leka-
rov a sestier pracujucich v gréckej Statnej nemoc-
nici. Udaje boli zbierané v obdobi september 2016
az januar 2017 od 366 zdravotnickych zamestnan-
cov (149 lekarov a 217 sestier) administraciou do-
taznika Paleologou, ktory skuma S$tyri motivacné
faktory (pracovné atributy, odmenovanie, spolupra-
covnici, vykon). Na 5 bodovej skéle dotaznika niz-
Sie hodnoty vyjadruji vac¢siu mieru motivacie. Alfa
index dotaznika sa pohybuje od 0,914 do 0,851 (in-
dex atributov prace: 0,914, index odmenovania:
0,903, index spolupracovnikov: 0,853, index uspe-
chu: 0,851). Meranim délezitosti motivaénych fak-
torov boli pre lekarov zistené tieto hodnoty: faktor
uspechu 2,03 spolupracovnici 2,65 charakteristika
prace 2,91 a odmenovanie 3,15. U sestier bol faktor
vykonu 1,88 spolupracovnikov 2,6 charakteristiky
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Tabul’ka 5 Poradové usporiadanie faktorov pracovného
prostredia na covidovom oddeleni

Poradie Faktor Vaz,ene
skore
Chemické a biologické
1. 3,8
faktory
2. Konflikty 3,74
3. Vztahy na pracovisku 3,64
4, Stres 3,62
5. Styl vedenia 3,37
6. Teplota ovzdusia 3,27
7. Hluk 2,24
8. Osvetlenie 1,96
9. Monotonnost’ prace 1,46
10. Farba 1,25
11. Vibracie 0,64

prace 2,64 a odmeniovanie 2,89. NajdolezitejSimi
motivaénymi faktormi pre lekarov aj sestry st uzna-
nie ich tspechov a ich spolupracovnikov, kym me-
nej dolezitymi faktormi s odmenovanie a ich pra-
covné charakteristiky. Napriklad $tadia (Lambrou
et al., 2010), v ktorej sa zistovalo, ako je lekarsky
a oSetrovatel'sky personal Vseobecnej nemocnice
v Nikozii ovplyvneny S$pecifickymi motiva¢nymi
faktormi a suvislost’ medzi spokojnostou s pracou
a motivaciou. Autori pouzili overeny nastroj zame-
rany na Styri motivatory suvisiace s pracou (pra-
covne¢ atributy, odmenovanie, spolupracovnici a Us-
pechy). Prieskumu sa zacastnili dve kategorie
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zdravotnickych pracovnikov, lekari a zubni lekari
(N=67)asestry (N =219) a motivacia a spokojnost’
s pracou sa porovnavali v ramci socio-demografic-
kych a pracovnych premennych. Prieskum ukazal,
ze uspechy boli na prvom mieste medzi Styrmi hlav-
nymi motivatormi, za nimi nasledovali odmenova-
nie, spolupracovnici, aaz na poslednom mieste
skoncili pracovné atributy. Faktor odmetiovania od-
halil $tatisticky vyznamné rozdiely podl'a pohlavia
a nemocni¢ného sektora. Zdravotnicky personal vy-
kazoval Statisticky vyznamne niz$iu pracovnui spo-
kojnost’ v porovnani s oSetrovatel’skym personalom.
Vysledky su v sulade s literatarou, ktora sa zame-
riava na manazérske pristupy vyuzivajice penazné
aj nepenazné stimuly na motivaciu zdravotnickych
pracovnikov. Zdravotnicki pracovnici maja tenden-
ciu byt viac motivovani vnitornymi faktormi, co
znamena, Ze toto by malo byt cielom efektivnej
motivacie zamestnancov.

Cielom Stadie autorov Jihn et al. (2021) bolo
identifikovat’ faktory, ktoré ovplyviiuji zlozky vy-
horenia — emocionalne vyc¢erpanie (EE), depersona-
lizacia (DP) a osobny uspech (PA) —medzi zdravot-
nickymi pracovnikmi v nemocniciach, vratane leka-
rov a sestier, pocas pandémie COVID-19. Autori
analyzovali odpovede 200 zdravotnickych pracov-
nikov, prieskum sa uskutocnil vo vSeobecnej ne-
mocnici v Soule s viac ako 200 nemocni¢nymi 16z-
kami. Dotaznik obsahoval poloZzky o syndrome vy-
horenia v suvislosti s COVID-19 a faktoroch, ktoré
ho ovplyviuji. Autori vykonali tri r6zne viacna-
sobné regresné analyzy s pouzitim EE, DP a PA ako
zéavislych premennych. Vysledky ukazuja, ze pohla-
vie, rodinny stav, pracovna zat'az pri lieCbe pacien-
tov s podozrenim na COVID-19, strach z infekcie
COVID-19, uzkost a depresia predpovedali EE.
Prediktormi DP boli kategoria zamestnania, po sebe
iduce mesiace prace na aktualnom oddeleni, spokoj-
nost’ s pracovnym prostredim, uzkost a depresia.
Prediktormi PA boli pracovné zat'azenie priamej in-
terakcie s pacientmi, socioekonomicky stav a pra-
covny stres. V pripade EE a DP sa zistilo, Ze syn-
drém vyhorenia je hors$i u lekdrov a sestier ako
u inych zdravotnickych pracovnikov; navyse syn-
drém vyhorenia bol hor$i medzi sestrami ako medzi
lekdrmi vo vSetkych troch aspektoch syndromu vy-
horenia.

Dalsia $tadia autorov (Vila et al., 1999) sa zao-
berala faktorom, ktory by sme mohli zaradit’ medzi
chemické a biologické. Zdravotnicki pracovnici vy-
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kazuju podla autorov $tadie vySsiu prevalenciu sen-
zibilizacie na latex v porovnani s beznou populaciou
a su povazovani za rizikova skupinu. Ciel'om auto-
rov bolo zistit’ prevalenciu alergie na latex medzi
zdravotnickymi pracovnikmi na Clinica Universita-
ria of Navarra a analyzovat’ potencialne rizikové
faktory vratane osobnej a rodinnej anamnézy. Zdra-
votnicki pracovnici (n =1 150) (lekari, sestry, asis-
tenti sestry, laboranti a Studenti mediciny a oSetro-
vatel’stva) boli hodnoteni pomocou dotaznika a koz-
ného prick testu (SPT). Dospelo sa k zaveru, Ze ato-
picki zdravotnicki pracovnici vykazuju vysSie ri-
ziko senzibilizacie na latex ako ti, ktori nie su ato-
picki. Na zaver diskusie odpori¢ame do budicna
venovat’ pozornost’ vnutornym faktorom motivécie,
ktoré sa v stadiach autorov ukdzali ako Statisticky
vyznamnejsie oproti vonkaj$im faktorom, ktoré sme
skamali my.

ZAVER

Ak pozname problematiku na Grovni vyskumu,
mozeme spravne pochopit’ preco zdravotnicky per-
sonal migruje. Dosledky migracie zdravotnikov nas
nitia zamysliet' sa nad moznostami ovplyvnenia
procesu migracie v stlade s potrebami trhu prace
v odvetvi zdravotnictva, aby bol systém do budiicna
udrzatelny. Je nutné navysit’ pocet lekarov, sestier
a pérodnych asistentiek, tak aby bola zabezpeCena
kvalitnd zdravotna starostlivost’ o pacienta. Uvedo-
mujeme si, ze ziadna reforma nemoze byt vykonana
bez zabezpecenia dostatocného zdravotnickeho per-
sonalu. V nasej $tadii sme overovali percepciu fak-
torov pracovnych podmienok zdravotnickeho per-
sonalu pocas kulminécie pandémie COVID-19 ako
zdrojovych faktorov potencidlnej migracie pracov-
nikov. Na zaklade dotaznikového Setrenia pracov-
nici covidovych oddeleni pracovali v novych pod-
mienkach, vysoko rizikovom prostredi, pod vyraz-
nym vplyvom chemickych a biologickych faktorov.
Tie sa ukézali ako faktory najvysSieho vplyvu. Na-
priek moznym o¢akavaniam vyrazného vplyvu fak-
torov teploty (osobného diskomfortu) sa ukazali ako
vyznamnejsie faktory socidlno-psychologické (kon-
flikty, vzt'ahy, stres a $tyl vedenia). Fyzikalne fak-
tory (vibracie a farba) dosiahli najniz§ie vazené
skore zo vSetkych skiimanych faktorov. Nase ziste-
nia st v zhode s autormi, podl'a ktorych sa pracovné
podmienky zdravotnickeho personalu v dosledku
pandémie vyrazne zhorsili, ¢o sa potvrdilo aj v na-
Som dotaznikovom Setreni. Podl'a autorov to suvi-
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selo najmi s pracovnym ¢asom, mnozstvom nadca-
sov a pracovnym stresom. Predpoklada sa, Ze spo-
kojnost’ lekarov s pracovnymi podmienkami
ovplyviiuje ich vykon. MZ SR deklaruje snahy
o zvySovanie miezd zdravotnickeho personalu.
Okrem systematického zvySovania miezd je na za-
klade naSich vysledkov nevyhnutné aj zlepSovanie
pracovnych podmienok.
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