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APSTRAKT

Cilj. Cilj istrazivanja je ispitivanje znanja i stavove stude-
nata o pruzanju prve pomocdi, reanimacijii pravilnoj upotrebi
AED-a.

Metode. Istrazivanje je sprovedeno 2023. godine pomocu
anonimnog upitnika preuzetog od autora Mikac Lee, koji je
kulturoloski prilagoden. U istrazivanju je ucestvovalo 86
studenata redovnih studija JU Visoke medicinske $kole Prije-
dor. Upitnik se sastoji od sociodemografskih podataka, znanja
o prvoj pomo¢i i KPR-a, kao i primjena AED-a. Rezultati su
obradeni pomocu SPSS V26 i prikazani tabelarno i graficki.

Rezultati. Rezultati su pokazali da bi vecina studenata
svih studijskih programa pravilno pristupila ugrozenoj oso-
bi. Izmedu studenata razli¢itih studijskih programa nije bilo
statitisticki znacajne razlike u znanju u vezi sa ispitivanim
stavkama. Na tvrdnju da je svaka osoba zakonski duzna pruziti
prvu pomo¢ povrijedenoj osobi doslo je do podjele misljenja
izmedu studenata.

Zakljucak. Vazno je paznju usmjeriti i na edukaciju drugih

studenata nemedicinske struke, jer sr¢ani zastoj moze bilo gdje
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ABSTRACT

Objective. The aim of the research is to examine the knowl-
edge and attitudes of students about providing first aid, resusci-
tation and proper use of AED.

Methods. The research was conducted in 2023 using an
anonymous questionnaire taken from author Mikac Lee, which
was culturally adapted. Eighty six in-class students of the Col-
lege of Health Sciences Prijedor participated in the research.The
questionnaire consists of sociodemographic data, knowledge of
first aid and CPR, as well as the use of AED. The results were pro-
cessed using SPSS V26 and presented tabularly and graphically.

Results. The results showed that most students of all study
programs would properly approach a vulnerable person. There
was no statistically significant difference in knowledge of the
examined items between students of different study programs.
Students were divided on the claim that every person is legally
obliged to provide first aid to an injured person.

Conclusion. It is important to focus attention on the educa-
tion of other non-medical students, because cardiac arrest can
happen anywhere and to anyone, and the environment of the
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i bilo kome da se dogodi, a okolina ugrozenog lica je klju¢an
faktor u procentu prezivljavanja ugrozene osobe. Visok stepen
edukovanosti populacije iz oblasti prve pomodi, reanimacije
i upotrebe AED-a predstavlja jedan od najvecih ciljeva svih
zdravstvenih radnika.

Kljucne rijeci: prva pomo¢; defibrilatori; studenti: znanje;
ankete i upitnici.

uvoD

Sréani zastoj predstavlja nagli i neocekivani prestanak
cirkulacije krvi, izazvan funkcionalnim prestankom rada
srca.’ Prema podacima iz 2005. godine, na teritoriji Repub-
like Srpske, procenat umrlih uzrokovanih oboljenjima kar-
diovaskularnog sistema iznosi 49.4%.> U 2010. godini procent
je porastao na 53,35%, zatim 2015. godine iznosio je 48,31%,
a 2020. godine 45,8%.>* Primjenom savremene tehnologije
procent smrtnosti je smanjen, ali i dalje predstavlja problem
needukovanost opste populacije o kardiopulmonalnoj reani-
maciji (KPR) i primjeni automaskog eksternog defibrilatora
(AED). AED je prenosni uredaj koji se jednostavno primjen-
juje sa ciljem isporuke elektri¢ne energije osobama koji imaju
sréani zastoj uslijed poremecaja ritma, kao $to je ventrikularna
tahikardija bez pulsa ili ventrikularna fibrilacija. Savremeni
AED glasovno ili tekstualno navodi korisnika kako upotrije-
biti uredaj i sprovesti efikasnu reanimaciju prema najnovijim
smjernicama osnovnih postupaka odrzavanja Zivota. AED sa
potpunom sigurnoscu vrsi analizu ritma i na osnovu analize
ritma preporucuje ili ne preporucuje defibrilaciju.’

Nagla sr¢ana smrt u 75-80% slucajeva zapocinje sa
poremecajem sréanog ritma, kao $to je ventrikularna fibri-
lacija. U takvoj situaciji postoji samo jedno efikasno rjesenje,
koje ¢e prekinuti ventrikularnu fibrilaciju i vratiti u fizioloski
ritam srce, $to omogucava defibrilacija. Ukoliko se isporu-
ka elektricne energije primjeni u prvih 3-5 minuta, sma-
tra se da ¢e ugrozena osoba prezivjeti i uspjesno se oporav-
iti. Medutim, uspje$na defibrilacija je moguca i nakon petog
minuta, ali sa svakom produzenom minutom koja protekne
od nastanka poremecaja rada srca, smanjuje se i moguc¢nost za
prezivljavanje i uspje$an oporavak za 7-10%.’

Cilj istrazivanja je prikazati rezultate o znanju i stavovi-
ma studenata JU Visoke medicinske $kole, o pruzanju prve
pomoci, reanimaciji i pravilnoj upotrebi AED-a. Studenti JU
Visoke medicinske $kole se, tokom akademskog obrazovanja,
iz razli¢itih predmeta na drugoj godini studija susre¢u u teo-
retskoj i prakti¢noj nastavi sa kardiopulmonalnom reanimaci-
jom i upotrebom AED-a. Razlike u odgovorima su se ocekivale
izmedu prve i vis$ih godina studija, jer nastavne predmete iz
oblasti prve pomoc¢i i urgentne medicine studenti polazu na
drugoj godini.

person at risk is a key factor in the survival rate of the person
at risk. A high level of education of the population in the field of
first aid, resuscitation and the use of AEDs is one of the biggest
goals of all health workers.

Key words: first aid; defibrillators; students; knowledge; sur-
veys and questionnaires.

ISPITANICI | METODE

Istrazivanje je koncipirano kao prospektivna studija koja je
sprovedena 2023. godine pomoc¢u anonimnog upitnika preuze-
tog od autora Mikac Lee, koji je kulturoloski prilagoden. U
istrazivanju je dobrovoljno ucestvovalo 86 studenata redovnog
studija JU Visoke medicinske $kole Prijedor. U istrazivanje
su ukljuceni sljede¢i studijski programi: Zdravstvena njega,
Fizioterapija, Radna terapija, Sanitarno inzenjerstvo i Medicin-
sko-laboratorijsko inZenjerstvo. U istrazivanje nisu ukljuceni
studenti koji nisu zeljeli u¢estvovati u studiji, vanredni studen-
ti i studenti drugih visokoskolskih ustanova. Upitnik se sastoji
od Sest pitanja u vezi sa socijaldemografskim podacima i tri
pitanja opstih karakteristika, vezanih za iskustvo studenata i
njihov susret sa Zivotno ugrozenom osobom. Zatim, upitnik
sadrzi deset pitanja o znanju prve pomo¢i i kardiopulmonal-
noj reanimaciji, kao i deset pitanja o primjeni automatskog
eksternog defibrilatora. Rezultati su analizirani pomo¢u IBM
SPSS v26 statistickog programa za obradu podataka. Podaci su
prikazani tabelarno i graficki. Hipoteza koja glasi da su stu-
denti Cetvrte godine stekli veci osjecaj spremnosti za pruzanje
prve pomo¢i u odnosu na studente sa nizih godina studijaje
provjerena pomocu Tukey post hoc testa.

REZULTATI

Na pitanje kako bi utvrdili da je osoba koja nepomi¢no lezi
na tlu ili se u njihovom prisustvu srusila, bez svijesti (Slika 1)
studenti Fizioterapije u najviS§em procentu bi pravilno postu-
pili, odnosno njih (95%), dok se 5% studenata Fizioterapije
izjasnilo da ne bi znalo kako treba postupiti u takvoj situaciji.

Kako biste utvrdili da je osoba koja nepomicno lezi na tlu (ili
se u Vasem prisustvu srusila) bez svijesti, Vi éete:

10022 - 5%
80% .

60%

95% 14%

40% 86%
69%
56%
20% 43%
0% —

Zitevsivata Fizioterapija it Sanitamo Medicinsko-
njega teraplja inZenjerstvo laboratorijsko
uNe 7nam inZenjerstvo

u Glasno je dozvati
Pokusati je podici na noge

Postaviti osobi nekoliko jednostavnih pitanja, uhvatiti je za ramena i lagano protresti

Slika 1. Provjera svijesti ugrozene osobe.
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Na drugom mjestu su studenti Zdravstvene njege koji bi svijest
provjerili postavljanjem jednostavnih pitanja ugrozenom licu,
zatim uhvatili za ramena i lagano protresli (86%), a preostali
postotak studenata (14%) bi ga samo glasno dozivalo. Na
tre¢em mjestu po postotku ta¢nog odgovora je Medicinsko-
laboratorijsko inZenjerstvo, gdje bi 69% studenata na pravilan
nacin provjerili svijest, a 31% bi glasno dozivalo ugrozeno lice.
Zatim, studenti Radne terapije bi u visokom procentu pravilno
pristupili (56%), dok 33% studenata bi glasno dozivali lice, a
preostali (11%) ne bi znalo kako treba provijeriti svijest. Sani-
tarno inzenjerstvo je bilo podjeljenog misljenja, odnosno njih
43% bi postavili pitanje licu, zatim lagano protresli, 43% bi lice
glasno dozivali, a 14% bi pokusalo lice podi¢i na noge.

Na pitanje kako bi utvrdili stanje svijesti ugrozene osobe
(Slika 2), studenti su u visokom procentu odgovorili ta¢no,
odnosno osobu koja je bez svijesti i nema sumnje na povre-
du ki¢émenog stuba, ali ima respiratorni ciklus bi postavili u
bo¢ni polozaj, pozvali hitnu medicinsku pomo¢ (HMP) i os-
tali uz osobu i na takav nacin postupili ispravno. Medutim,
mali broj bi pozvao HMP, a pojedini studenti bi zapoceli mjere
ozivljavanja.

Ukoliko je osoba bez svijesti, a diSe, te ne postoji sumnja na
povredu ki¢menog stuba, Vi ¢ete:
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m Zapoceti oZivljavanje
= Staviti osobu u bo¢ni poloZaj, prema potrebi pozvati HMP i ostati uz osobu

Pozvati hitnu medicinsku pomo¢

Slika 2. Postupak kod osoba bez svijesti, isklju¢ene povrede ki¢menog
stuba i prisutnim respiratornim ciklusom.

Na postavljenu situaciju, kako bi disajne puteve odrzali
prohodnima (Slika 3.), studij Zdravstvene njege bi u 100%
slu¢ajeva postupio ispravno, zatim Medicinsko-laboratori-
jsko inzenjerstvo (97%) i Fizioterapija (95%) sa jako malom
razlikom u postotku ta¢nog odgovora. U studijskim smjeru
Radne terapije 78% ispitanika bi postupilo ispravno, dok u
Sanitarnom inZenjerstvu bi ispravno postupilo 57% ispitanika.
Ispitanici studijskog smjera Fizioterapije bi u malom procentu
(5%) postavili osobu na leda, a isto tako bi postupili u nesto
visem procentu (14%) ispitanici Sanitarnog inZenjerstva. Na
ponudeni odgovor da ispitanici ne znaju kako disajne puteve
drzati prohodnima odgovorili su ispitanici Radne terapije
(22%) i Sanitarnog inZenjerstva (29%).

Na tvrdnju da je svaka osoba zakonski duzna i odgovo-
rna pruziti prvu pomo¢ povrijedenoj osobi bilo je podjeljen-
ih misljenja izmedu studenata (Slika 4.). Pomoc¢u Likertove
skale ispitanici su mogli da zaokruze nivo slaganja sa tvrdn-
jom. U potpunosti se slazu sa tvrdnjom studenti Zdravstvene
njege odnosno njih 55%, Fizioterapije 50%, Radne terapije
38%, Sanitarno inzenjerstvo 71% i Medicinsko-laboratorijs-
ko inZenjerstvo 36%. Sa navedenom tvrdnjom se slaze 25%

studenata Zdravstvene njege, 20% Fizioterapije, 12% Radne
terapije 1 46% Medicinsko-laboratorijskog inZenjerstva. Bilo je
dosta ispitanika koji nisu imali poseban stav na tvdnju, gdje
su se izjasnili da se i slazu i ne slazu sa tvdnjom, prilikom
¢ega je dominirao studijski program Sanitarnog inzenjerstva
(29%),zatim Fizioterapija 25% i Radna tearpija 25%, Medicin-
sko-laboratorijsko inZenjerstvo 11% i posljednja Zdravstvena
njega, njih 5%. Da se ne slaze sa tvdnjom, izjasnilo se 25%
ispitanika Radne terapije, 10% Zdravstvene njege, 7% Medi-
cinsko-laboratorijskog inZenjerstva i 5% Fizioterapeuta. Da se
uopste ne slazu sa tvrdnjom, izjasnilo se 5% studenata Zdravst-
vene njege.

Disajne puteve mozemo otvoriti/ drzati prohodnima:

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
o .« 14%

Zdravstvena Fizioterapija Radna ) S:am\amu
njega ; terapija inZenjerstvo

Medicinsko-
laboratorijsko
inZenjerstvo
= N¢ znam

= Postupkom zabacivanja glave i podizanjem donje vilice
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Slika 3. Nacin otvaranja i odrzavanja prohodnosti disajnog puta.

Svaka osoba zakonski je duzna i odgovorna pruziti prvu
pomo¢ povrijedenoj osobi
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Zdravstvena njega Fizioterapija
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-\ ici ab ijsko inzenj

Slika 4. Duznost svake osobe za pruzanjem prve pomoci ugrozenoj osobi.

Na posljednjoj stavci ispitivali smo studente da li se
osjeaju spremno pruziti prvu pomo¢ i sprovoditi reani-
maciju (Slika5.), gdje se pomocu Tukey post hoc testa dobio
rezultat da su male razlike osjecaja spremnosti za pruzanjem
prve pomocdi unesrecenoj osobi izmedu studenata prve, dru-
ge i tre¢e godine, dok se Cetvrta godina u vecoj mjeri osjeca
spremno pomoc¢i (4.42, Sig. 0.123), gdje na Likertovoj skali
1 predstavlja da se ispitanik uopste ne slaze sa tvrdnjom, a 5
predstavlja da se u potpunosti slaze sa navedenom tvrdnjom.

Osje¢am se spremno pruZiti
postupke prve pomogéi i
ozivljavanja.
Tukey HSD™®
Subset for

alpha=0.05

Godina studija N 1
treca 22 373
prva 36 378
= druga 13 3.92
Cetvita 12 442
Sig. 123

Slika 5. Osjecaj spremnosti za pruzanje prve pomoci i oZivljavanja u
odnosu na godinu studija.
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DISKUSLJA

Na pitanje kako bi utvrdili da je osoba koja nepomi¢no lezi
na tlu ili se u njihovom prisustvu srusila, bez svijesti u viso-
kom procentu studenti bi pravilno postupili, iako prva godina
studija nije sluSala nastavne predmete iz oblasti prve pomoci
u odnosu na vide godine studija, postupili bi ispravno. Kroz
diskusiju nakon ispunjavanja upitnika, odredeni dio ispitanika
je obrazlozilo razlog zasto su zaokruzili da bi ugrozeno lice
samo glasno dozivali. Vec¢ina obrazlozenja se svodilo na to
da ne mogu biti sigurni da li se sumnja na povredu ki¢cmenog
stuba, ukoliko nisu bili ocevici pada. Studijski smjer Sanitar-
no inZenjerstvo prema Nastavnom planu i programu nema
nastavni predmet iz oblasti prve pomo¢i, ali bez obzira na to
imali su visok procenat tacnih odgovora na navedeno pitanje.
U istrazivanju koje je izvrSeno 2018. godine u Varazdinu (Re-
publika Hrvatska) studenti su u vrlo visokom procentu ta¢no
odgovorili, odnosno njih 78%, a ugrozenu osobu bi glasno
dozivali 20% ispitanika.® Kada se u nasem istrazivanju formi-
raju procenti ne dijele¢i ispitanike na studijske programe, ve¢
ukupan broj ispitanika sortirati prema odgovorima, dobiju se
skoro identi¢ni rezultati, gdje bi 76% ispitanka dozivalo paci-
jenta uz lagano pomjeranje sa hvatom na ramenima ugrozenog
lica, a 23% bi samo glasno dozivalo.

Mozemo primjetiti da ¢e studenti iz svih studijskih pro-
grama dobro postupiti sa osobom bez svijesti, koja ima prisu-
tan respiratorni ciklus, a kod koje se ne sumnja na povredu
ki¢menog stuba, odnosno ispitanici ¢e ugrozenu osobu postav-
iti u bo¢ni polozaj i pozvati Hitnu medicinsku pomo¢ i ostati uz
pacijenta. Kada uporedimo sa ve¢ spomenutim istrazivanjem,
gdje bi isto postupilo 94% ispitanika,® rano zapocinjanje mjera
osnovnog odrzavanja zivota, 2 do 4 puta povecava $anse za
prezivljavanje osobe i zbog toga je vrlo vazno osloboditi disajni
put i odrzavati ga prohodnim.”

Na pitanje kako otvoriti disajni put i odrzavati ga pro-
hodnim i dalje je u visokom procentu ta¢an odgovor kod svih
studijskih programa, osim kod studijskog programa Sanitarno
inzenjerstvo, gdje bi manji procenat ispitanika postupio is-
pravno u zadatoj situaciji. Prema istrazivanju iz Splita, iz 2019.
godine, 22% ispitanika je zaokruzilo ispravan odgovor.® Vazno
je napomenuti da su ispitanici iz Splita (Republika Hrvatska)
bili studenti koji se nisu edukovali iz oblasti zdravstva, ali to ne
umanjuje znacaj problematike, jer sréani zastoj moze bilo gdje
i bilo kome da se desi, a okolina ugrozenog lica je klju¢an fak-
tor u procentu prezivljavanja ugrozene osobe.’

Na tvrdnju da je svaka osoba zakonski duzna i odgovorna
pruziti prvu pomoc¢ unesrecenoj osobi u nasem istrazivanju je
doslo do podjele misljenja izmedu ispitanika. U visokom pro-
centu su se ispitanici slozili sa tvrdnjom, medutim, dio ispi-
tanika je bio neutralan ili se nije slagao sa tvrdnjom. O navede-
noj tvrdnji nije diskutovano sa ispitanicima, ali ispitanici koji
se nisu slozili sa tvrdnjom u upitniku su na pitanje: “Ukoliko
biste se nasli u situaciji u kojoj je unesre¢enoj osobi potrebna
prva pomo¢ — da li biste joj prisli?”, odgovarali da se plase prici
ugrozenoj osobi jer nemaju dovoljno znanja i da ne bi vise
nestetili, nego pomogli u takvoj situaciji. Kada se rezultati up-
orede sa istrazivanjem iz Rijeke (Republika Hrvatska) iz 2022.
godine, gdje su se ispitanici slozili, njih 25,4% i u potpunosti
slozili 57,9% sa navedenom tvrdnjom. I u ovom istrazivanju

postojao je mali broj ispitanika koji je bio neutralan ili se nije
slozio sa tvrdnjom." U istrazivanju iz Bjelovara (Republika
Hrvatska) iz 2019. godine, na istoimenu tvrdnju 46,6% ispi-
tanika se u potpunosti slozilo i 29,8% ispitanika se slozilo sa
navedenom tvrdnjom," §to predstavlja visok procenat u stavu
ispitanika da cijela populacija treba da poznaje osnovne mjere
odrzavanja zivota, bez obzira na starost ili obrazovanost.

Na tvrdnju da li se ispitanici osjecaju spremno pruziti prvu
pomo¢ i sprovoditi reanimaciju, pokazalo se da poredenjem
godine studija sa osjecajem spremnosti pruzanja prve pomoci
postoji razlika, gdje se pomoc¢u Tukey Post hoc testa dobilo na
znacajnosti. Kao i prehodna tvrdnja predstavljena je pomocu
Likertove skale, gdje je 1 oznacavalo da se uopste ne slaze, a
5 da se u potpunosti slaze sa tvrdnjom. Cetvrta godina studi-
ja je bila najsigurnija u stavu da osjeca spremnost da pruzi
prvu pomo¢ i sprovodi reanimaciju, sto mozemo uporediti
sa istrazivanjem iz Saudijske Arabije iz 2018. godine, gdje se
33% ispitanika izjasnilo da je sigurno u svoje znanje iz oblasti
kardiopulmonalne reanimacije.'”” Da li studenti izvr§avanjem
prakti¢nog rada, ucestvovanjem u reanimacionim situacijama
ili polaganjem stru¢nih ispita tokom akademskog obrazovanja,
dobijaju na hrabrosti, empatiji, osje¢aju zadovoljstva i Zeljom
za spaSavanjem Zivota, moze se samo pretpostavljati. Svakako
je vrlo dobar pokazatelj da studenti sa godinama studiranja
budu osposobljeni za pruzanje osnovnih mjera odrzavanja
Zivota, a studenti iz studijskog programa Zdravstvena njega
budu osposobljeni za pruzanje naprednih mjera odrzavanja
Zivota.

U zakljucku, istrazivanje je pokazalo da studenti druge
i vis$ih godina studija, koji su odslusali nastavne predmete
iz oblasti urgentne medicine i prve pomodi, posjeduju vise
znanja u odnosu na studente prve godine studija, $to je bilo
i ocekivano. Takode, bilo je ocekivano da studijski smjer
zdravstvene njege dominira u taénim postupcima, zbog sati
prakti¢nog rada koji izvr$avaju kroz nastavni predmet Ur-
gentna stanja i spasavanje Zivota. Medutim, studijski smjer
Fizioterapije je sa vrlo malo razlike odstupao, $to predstavlja
pozitivan rezultat kada se uporede razlike sati prakti¢nog rada.
Na tvrdnju da je svaka osoba duzna pruziti prvu pomo¢, bez
obzira na podjeljena misljenja studenata i dalje se veliki pro-
cenat zadrzao na stavu da se u potpunosti slaze sa ovom kon-
statacijom. Sa zadovoljstvom mozemo zaklju¢iti da su nasim
studentima vazne moralne i eticke vrijednosti, ali i da je neo-
phodno stru¢no znanje da bi postali $to bolji zdravstveni rad-
nici. Stepen edukovanosti populacije iz oblasti prve pomodi,
reanimacije i upotrebe AED-a predstavlja jedan od najvecih
ciljeva svih zdravstvenih radnika.

NAPOMENA

Sazetak pod nazivom ,Znanje i stavovi studenata o
pruzanju prve pomodi, reanimaciji i AED-u“ je izlozen kao
poster prezentacija na Prvom kongresu hitne medicine UHMT
FBiH u Sarajevu 2024. godine i isti je u izmjenjenoj formi obja-
vljen u Zborniku sazetaka navedenog Kongresa. Dostupno na:

https://drive.google.com/file/d/1PazFYmH1kZz81gfOW _
SMZ]JVbH984q_iP/view
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