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1. Uvod

1. UvOD

1.1. Definicija klini¢ke supervizije

Rije¢ supervizija definira se kao kontrola i nadgledanje poslova, izvedbi, radnji;
nadziranje, nadzor (1). Upravo stoga, mnoge medicinske sestre imaju krivu predodzbu §to je
klinicka supervizija (KS). Smith naglasava kako se ne radi o kontroli, ve¢ o osnaZivanju, a
Sabrage napominje kako se ona u literaturi opisuje kao 'vrijeme za mene' (2). U skladu s time
je i Fowlerova izjava kako medicinske sestre s vremena na vrijeme trebaju svoje potrebe

staviti prije svega (3). Takav pristup daje potpuno druk¢iji smisao njenom znacenju.

Nekoliko autora navodi kako podrijetlo KS datira iz 1920-tih, te da se ona razvila iz
psihoanaliti¢ke terapije (4,5). Isti autori navode da se u sestrinskoj literaturi pojavila 1970-tih
(5), a sam koncept gdje iskusnije medicinske sestre vode one manje iskusne u njihovom

klinickom radu je prihvacen jos za vrijeme Florence Nightingale (6).

Najranije definicije KS imaju psihodinamicko podrijetlo (7). To se moze uociti u definiciji
Hessa — KS je sustinski meduljudski odnos izmedu supervizora i supervizanta, u nastojanju da
supervizant bude ucinkovitiji u pomaganju drugima (8). Isto tako i u definiciji Loganbilla —
intenzivan, meduljudski (jedan na jedan) odnos, u kojem je jedna osoba odredena olakSati

razvoj terapeutskih kompetencija druge osobe (9).

Promjenjivost u poimanju KS pokazuje promjene u definiranju KS istoga autora. Naime,
Butterworth je 1988. godine KS definirao kao ,,omogucujuc¢i odnos izmedu medicinskih
sestara po ¢emu je jedna medicinska sestra odgovorna pomoc¢i drugoj iskoristiti sve njene
sposobnosti““ (10), a 1992. godine KS definira kao ,,izmjena izmedu profesionalaca kako bi

omogucili razvoj profesionalnih vjestina“ (11).

Odjel je za zdravlje u Engleskoj i Walesu (Department of Health for England and Wales
Midwifery and Health Visiting) 1993. godine definirao KS kao formalni proces profesionalne
podrske 1 poduCavanja, omogucujuci praktiCarima razviti znanja i kompetencije, preuzeti
odgovornost za vlastite postupke i povecati korisnikovu zastitu i sigurnost prilikom skrbi u
kompleksnim situacijama. Sredisnji je proces poducavanja, napredovanja i podrucja
djelovanja i trebala bi biti sredstvo samoprocjene (12). | upravo je od tada KS postala dio

formalne terminologije sestrinstva u Velikoj Britaniji (13).
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Vijece za sestrinstvo i primaljstvo (Nursing and Midwifery Council) je u Velikoj Britaniji
2006. godine opisalo kako KS omogucuje registriranim medicinskim sestrama primati
profesionalnu superviziju u sklopu radnog mjesta od strane vjestog supervizora. Omoguéuje

mu razviti vjeStine i znanja i pomaze im unaprijediti skrb za bolesnike/klijente (14).

Unato¢ gore navedenim i brojnim drugim definicijama KS, razli¢iti autori navode kako je

ona ipak nejasno definirana (15,16).

Iako su Butterworth i1 suradnici (2008) opisali KS kao prepoznatu i opéeprihvacenu u
sestrinstvu (17), Wright navodi kako je jasno da to nije istina (18). Mozda upravo to potvrduje

Hendreyevu konstataciju — KS je pojam koji je ambivalentan (19).

Sukladno razli¢itom definiranju KS, postoje i razli¢ita ocekivanja od iste. Naprimjer, jedni
autori navode kako KS treba pruziti potporu i edukaciju medicinskim sestrama (20), drugi
govore 0 osiguranju sigurnosti osoblja i pacijenata (21), poboljsanju pacijentovog
zadovoljstva ishodima (16), poboljsanju profesionalne komunikacije (16,22), smanjenju
izgaranja i stresa (23,24,25), provodenje formalne potpore i olak$avanje refleksivne prakse
(26,27,28).

Butterworth i suradnici obrazlazu da definicije imaju razliito znacenje u razliCitim
zemljama zbog socio-kulturnog utjecaja (29). Takoder, Fowler navodi kako se KS provodi na
razlic¢ite nacine, ali bi se 1 trebala provoditi na razli¢ite nacine! Upravo zbog razli¢itih
okruzenja u kojima medicinske sestre rade i zbog razli¢itih grupa pacijenata (13). Osim tih,
Fowler navodi i druge ¢initelje, poput kulture i organizacije odjela, omjera broja zaposlenih,
potreba zaposlenih i menadzmenta (30). Ali unato¢ svim razli¢itostima, Svi oni imaju

zajednicka nacela (formativni, normativni i restorativni proces) (13).

Vrlo se cesto u literaturi KS spominje u kontekstu edukacije medicinskih sestara, odnosno
ona se primjenjuje na fakultetima prilikom obrazovanja studenata. Potreba za podrskom
studenata tijekom prakse javila se u literaturi jos 1988. Uocene su njezine Koristi, kao
naprimjer veée samopouzdanje studenata, poboljSanje u ucenju, sprjeCavanje osjecaja
depersonalizacije i izgaranja (31). U skaldu s navedenim, supervizirani studenti pozitivno
opisuju superviziju, opisuju ju kao priliku da podijele svoja iskustva iz klinicke prakse,
osobito kada se nadu u neeticnim situacijama (32). Wright navodi da je o KS u kontekstu

mentoriranja studenata osobito pisao Butterworth (18).
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1.2. Obiljezja klinicke supervizije

Neke su od karakteristika KS duljina trajanja sastanka, ucestalost sastanaka, izbor

supervizora, odrzavanje sastanaka u sklopu ili izvan radnog mjesta.

Sto se ti¢e duljine trajanja sastanka, u istraZivanju u kojemu je sudjelovalo 1027 ispitanika
iz 8 centara u Engleskoj i Skotskoj, uoceno je da je kod bolnickih sestara doslo do najveéeg
povecanja bodovanja KS kada se duljina trajanja sastanka produzila na 40-60minuta, a za

sestre u primarnoj skrbi na vise od jedan sat (7).

Fowler navodi da treba izdvojiti najmanje 1 sat kvalitetnog vremena mjesecno. Idealno bi
bilo kada bi to vrijeme bilo dio radnog vremena, dio ugovora. Ali naj¢esce to nije slucaj, stoga

savjetuje da medicinske sestre odvoje sat vremena jer na taj na¢in ulazu u svoju buduc¢nost

3).

Za bolnicke je sestre, uoceno smanjenje bodovanja ucinkovitosti KS kod izostanka KS
vise od tri mjeseca. Kod medicinskih sestara u primarnoj zdravstvenoj skrbi doslo je do
smanjenja napredovanja vjestina i misljenja o vaznosti KS ako su se sastanci odrzavali manje
od jednom mjese¢no. Supervizanti koji su prisustvovali sastancima jednom mjesec¢no ili dva

puta mjesecno bolje su evaluirali KS (7).

U istrazivanju od 799 ispitanika, KS su najbolje ocijenili ispitanici koji su prisustvovali
KS svaki drugi tjedan po 45 minuta, u jedan na jedan sesijama koje se nisu odrZavale na

njihovom radnom mjestu (23).

Takoder se raspravlja treba li supervizantima dopustiti da sami odaberu supervizora ili im
ga dodijeliti. Rezultati se istrazivanja u osam centara u Engleskoj i Skotskoj pokazali da su
supervizanti koji su sami odabrali supervizora imali bolju kvalitetu supervizijskog odnosa.

Takoder su lakSe pronalazili vrijeme za sastanke (7).

Isto istrazivanje pokazuje da se ostvaruje bolja veza izmedu supervizanta i supervizora
ukoliko je sastanak izvan radnog mjesta. Takoder, supervizanti koji su prisustvovali grupnim
sastancima procijenili su da im je dana veca podrska za razliku od onih koji su prisustvovali
jedan na jedan sastancima. Vjerojatno zato jer svoje prijedloge daju i ostali ¢lanovi grupe, a

ne samo supervizor (7).
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1.3. Modeli klini¢ke supervizije

Najuobicajniji je model jedan na jedan KS (one-to-one). Obi¢no se radi o tome da
iskusnija medicinska sestra supervizira manje iskusnu. U slucaju da je medicinska sestra jako
iskusna u svome podrudju, moze ju supervizirati medicinska sestra istoga Statusa (peer
supervision), sli¢nog iskustva. U tom slu¢aju one jedna drugu superviziraju. Druga je opcija

da joj supervizor bude osoba koja nije medicinska sestra (33).

Grupna KS moze biti peer, tim i multidisciplinarna. Peer grupna supervizija sastoji se od
najvise 8 osoba, svi su istog stupnja obrazovanja i iskustva. Ne moraju nuzno raditi na istome
odjelu, ali trebaju biti slicne specijalizacije (opredjeljenosti). Nema ocitog supervizora, ali
grupa se moze dogovoriti 1 izabrati nekoga da ih vodi, takve izbore mogu ¢initi svakih Sest
mjeseci. Nedostatak je u tome §to zbog nedostatka vode mogu izgubiti smjer. Tim grupnu
superviziju pohadaju sestre s istoga odjela (radnog mjesta), imaju svoga vodu. Bitno je ostati
fokusiran na principe supervizije, a ne samo na posao na odjelu. Problem moze biti i
hijerarhijska struktura izmedu osoba. Multidisciplinarna grupna supervizija dogada se izmedu

osoba s razlicitih odjela, koje suraduju (33).

Winstanley i White spominju tri vrste modela KS (7). Prvi je model razvojni i
podrzavaju¢i model. Sljede¢i je model integrativni pristup. Treéi, ujedno i najpoznatiji je
proctorov tri-funkcijski interakcijski model koji se sastoji od tri komponente: formativne,
normativne 1 restorativne. Formativna se odnosi na usvajanje novih znanja i vjeStina,
normativna omogucava provodenje skrbi u skladu sa standardima prakse, a restorativna
omogucava upravljati emocionalnim stresom tijekom provodenja skrbi (7). Upravo je taj

model postao najkoriSteniji (34).

Istrazivanje je u Skotskoj pokazalo da 75 (44%) ispitanika koristi neke od modela klini¢ke
supervizije. NajkoriSteniji je model bio kognitivno terapijski i kombinacija razli¢itih modela.
Takoder se navodi Proctorov model, Heronova Sest kategorijska analiza intervencija, prema
praksi usmjerena supervizija, problem — usmjereni model, Aktinsov i Murphyijev model

refleksije, Gibbsonov model refleksije i Johnov model refleksije (35).

Fowler naglasava kako jedan model KS ne moze odgovarati svim podru¢jima klini¢ke
prakse, drukéijim stupnjevima i iskustvima osoblja. Isto se tako u jednoj te istoj bolnici mogu
primjenjivati razli¢iti modeli, a jedna medicinska sestra tijekom svoga radnog staza moze

izmjenjivati modele (33).
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Iz navedenoga mozemo zakljuéiti da postoji mnogo modela KS, stoga razli¢iti autori
navode da postoji odredena prezasiCenost njima, ali kako je samo nekoliko njih dobro
definirano (15,36,37).

1.4. Kompetencije i obuka klini¢kih supervizora

Faugier navodi kako je uloga supervizora olakSati rast i osigurati osnovnu podrsku za
postizanje klini¢ke izvrsnosti (38). Sukladno tome, supervizor treba imati odredene
kompetencije. Autori navode razliCite potrebne karakteristike dobrog supervizora. Tako
naprimjer prema Proctoru supervizor treba biti entuzijasti¢an, posjedovati znanja i vjeStine
koje ¢e mu omoguciti reflektirati se na iskustva iz prakse, treba imati vjeStine postizanja
dogovora te poznavati razli¢ite modele KS (39). Power govori i o potrebnom razumijevanju
nacela uéenja odraslih i poznavanja edukacijskih teorija te navodi kako supervizor treba biti
klini¢ki kompetentan u podrucju gdje radi supervizant (40). Bond i Holland jos naglasavaju da
su potrebne emocionalne kompetencije, emocionalne vjestine, emocionalna pismenost, da
supervizor treba biti samosvjestan (41). Cutcliffe i suradnici su pregledom literature uocili
razli¢ita navodenja potrebnih kompetencija. Te su kompetencije (znanja, vrijednosti i vjestine)

naveli u 'dodatku’ (42).

Iz navedenoga mozemo uociti kako se govori o vrlo Sirokoj lepezi potrebnih
kompetencija. Posljedi¢no se tome javlja potreba za obrazovanjem klinickih supervizora.
Nazalost, Cutcliffe 1 suradnici pregledom literature, nisu pronasli ocigledni konsenzus o
potrebnoj adekvatnoj pripremi za klinicke supervizore (ili supervizante) (42). Neki autori
navode da priprema za klinickog supervizora uopce nije potrebna (43), a s druge strane, neki

govore kako je potrebna poslijediplomska razina studija (44).

Praksa pokazuje da se u vecini zdravstvenih organizacija u Velikoj Britaniji ne provodi

formalna obuka ili trening za klini¢ke supervizore (44).
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1.5. PoteSkoce u implementaciji klini¢ke supervizije

lako su principi KS jednostavni, njezina implementacija je teza. Zahtijeva vrijeme,
obvezu, otvorenost za samorefleksiju, prihvacanje slabosti za napredovanje i rast (3). Razni

autori navode nedostatak vremena kao prijepor u implementaciji KS (45,46,47,48,49).

Fowler je uocio kako svaki odjel ima svoje odredene poteskoce, ali primijetio je da je
nedostatak vremena jedina poteSkoca koja je svima zajedni¢ka. Navodi da osobe imaju krivi
pristup prema vremenu, naime vecina 'pronalazi' vrijeme za KS, a trebalo bi 'stvoriti' vrijeme
za nju. Ako menadzeri i osoblje KS smatraju luksuzom i ne¢im posebnim za medicinske
sestre onda takav odjel ne¢e nikada mo¢i naci vrijeme za KS. Treba razmisljati na nacin da se
KS platila i da je osigurana. Na nju treba gledati kao na sasvim uobicajenu stvar, poput,
naprimjer godiSnjeg odmora. A na koji nacin stvoriti vrijeme, ovisi o potrebama osoblja i

sredstvima (50).

Vrlo se Cesto KS napusti kada se zahtjevi na radnom mjestu povecaju, a sredstva smanje, a

upravo je to vrijeme kada je ona najpotrebnija (51).

Neki autori navode da se radi o kulturi koja je otporna na promjene, kulturi koja ne
prihvaca promjene (52,28). Osim toga, same medicinske sestre navode kako nisu vrijedne KS
(53). Zatim, neka istrazivanja pokazuju kako su stavovi medicinskih sestara prema KS
neodlucni (54,48). Prepreka u njenoj implementaciji moZe biti i to §to neki KS interpretiraju

kao 'ne pravi' posao (48,55). Na listi se mogucih prijepora nalaze i financije (34).

Buus i Gonge kao glavnu barijeru navode neusuglasenost u definiranju KS (15). Isto se
tako navodi nedostatak smjernica i podrske vlade i vodecih tijela za sestrinstvo (56). Kao
moguce buduce barijere, Cutcliffe 1 Fowler navode nedostatak kompetencija medu

supervizorima i nedostatak edukacije i pripreme medu supervizantima (44).

1.6. Koristi klini¢ke supervizije

Neke su od koristi KS: zadrzavanje zaposlenih, poboljsanje motivacije i predanosti
organizaciji, odrzavanje klini¢kih vjeStina i kvalitetne prakse, poboljsanje komunikacije
izmedu zaposlenih, povecanje zadovoljstva poslom, samokriticnost, identifikacija jakih

strana, identifikacija prilika za ucenje zbog buduceg unapredenja sestrinstva, prevencija
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izgaranja (57). Zatim, medicinske sestre koje su primale efikasnu KS bile su zadovoljnije
poslom i sobom, bile su motiviranije i odanije organizaciji (58). Uoc¢eno je da grupna
supervizija ima benefite u smanjenju stresa, smanjenju emocionalne iscrpljenosti i

sprecavanju izgaranja (59).

Bez obzira na mnogo dokaza, postoji vrlo niska snaga dokaza o u¢inkovitosti KS (60). Oni
koji su istrazivali u¢inkovitost KS, Cesto spominju metodoloSka ogranic¢enja, zbog kojih ne
mogu u potpunosti zakljuciti da je ona ucinkovita (54,17,60). Takoder vecina je istrazivanja

kvalitativna i temelji se na malim uzorcima (61).

Cesto primjenjivan upitnik u KS je MCSS skala (Manchester Clinical Supervision Scale).
Sastoji se od 26 tvrdnji (skracena verzija) (62), rasporedenih u sedam subskala, koje su
povezane s Proctorovim modelom KS. Subskale su: povjerenje, podrska, unapredenje
vjeStina, vaznost KS, pronalazak vremena, osobni ishodi, refleksija (63). Njegova je svrha

mjeriti kvalitetu i u¢inkovitost KS (63).

1.7. Medline

Medline je najznacajnija medicinska bibliografska baza podataka. Proizvodi ju
Nacionalna medicinska knjiznica (National Library of Medicine — NML) u SAD-u. Besplatan
je pristup Medlineu osiguran preko PubMed-a, ali pristup osiguravaju i neke komercijalne
tvrtke kao $to je tvrtka Wolters Kluwer (64) putem platforme OvidSP (65). Za potrebe je
hrvatske akademske i istrazivacke zajednice pristup OvidSP-u osiguran preko CARNeta,

odnosno Centra za online baze podataka (66).

1.8. EBSCO

EBSCOhost je platforma preko koje su dostupne sve EBSCO baze podataka. Obuhvacaju
niz bibliografskih baza, kao i brojne baze s cjelovitim tekstom radova iz prirodnih, tehnickih,
drustvenih, humanisti¢kih i biotehnic¢kih znanosti, biomedicine i1 zdravstva. Preko EBSCO
sucelja dostupne su razne baze podataka, a za 0Ovo Su se istrazivanje pretrazivale CINAHL
with Full Text, Health Source — Consumer Edition i Health Source: Nursing/Academic
Edition (67).
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1.9. Hréak

Hrcak je centralni portal koji na jednom mjestu okuplja hrvatske znanstvene 1 stru¢ne

Casopise koji nude otvoreni pristup svojim radovima (68).

1.10. Medicinski online rje¢nik MeSH

MeSH je kontrolirani rje¢nik Nacionalne medicinske knjiznice. Koristi se u postupku

indeksiranja ¢lanaka za Medline i druge baze podataka NML-a (69).

‘Organizacija i administracija’ se u MeSH tezaurusu definira kao planiranje i upravljanje

programima, uslugama i resursima (70).

'Nursing, Supervisory' se u MeSH tezaurusu definira kao upravljanje uslugama skrbi za

jedan ili vise klini¢kih odjela (71).

1.11. PubMed Central

PubMed Central je besplatna arhiva koja sadrzi cjelovite tekstove cCasopisa iz

biomedicinskih i prirodnih znanosti. Proizvodi ju Nacionalni institut zdravlja i Nacionalna

medicinska knjiznica u SAD-u (72).

1.12. PERO

PretraZivac elektronickih izvora online (PERO) sadrzi elektronicke Casopise s cjelovitim

tekstom koji su dostupni hrvatskoj akademskoj zajednici (73).



2. Hipoteza

2. HIPOTEZA

Teme iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu nisu zastupljene u hrvatskim ¢asopisima.

Teme iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu su zastupljene u svjetskim casopisima.



3. Cilj

3. CILJ

Cilj je rada ispitati zastupljenost tema iz klinicke supervizije u sestrinstvu u hrvatskim i

svjetskim Casopisima.

ispitati zastupljenost ¢asopisa, u bazama podataka Medline, EBSCO i Hr¢ak u kojima su
objavljeni radovi iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu

ispitati u kojim se zemljama izdaju casopisi u kojima su objavljeni radovi o klini¢koj
ispitati koliko je cClanaka s cjelovitim tekstom iz klinicke supervizije u sestrinstvu
dostupno hrvatskoj akademskoj zajednici putem Akademskoga i Biomedicinskoga
konzorcija

ispitati postoji li razlika u broju objavljenih radova iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu u
RH, Velikoj Britaniji, SAD-u i Australiji

ispitati postoji li razlika u broju cjelovitih tekstova iz klinicke supervizije u sestrinstvu

prema vrsti rada.
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4. Metode

4. METODE

4.1. Ustroj studije

Provedeno je retrospektivno predmetno pretrazivanje (74).

4.2. Materijal

U istrazivanju je koriSteno 54 sestrinska casopisa Koji su zastupljeni u elektroni¢kim

bazama (Medline i EBSCO). Koristeno je 167 ¢lanaka koji su objavljeni u periodu od 2011.
do 2015. godine.

4.3. Metode

Primjenjeno je retrospektivno predmetno pretrazivanje biomedicinske literature o
klini¢koj superviziji u sestrinstvu, zastupljene u bibliografskoj bazi podataka Medline preko
sucelja OvidSP tvrtke Wolters Kluwer, bazi podataka EBSCO (CINAHL with Full Text,

Health Source — Consumer Edition, Health Source: Nursing/Academic Edition) i centralnom
portalu Hr¢ak.

PretraZivanjem je bilo obuhvacéeno vremensko razdoblje od 2011. do 2015. godine.

Pretrazivanje se provelo pomocu kljuénih rije¢i iz medicinskog online rje¢nika MeSH.

U tablici 1 prikazana je MeSH hijerarhijska struktura stabla pojma 'Organization and
Administration'.

Tablica 1. MeSH hijerarhijska struktura pojma 'Organization and Administration’

Health Services Administration
Intersectoral Collaboration
Organization and Administration
Patient Care Management
Quality of Health Care
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4. Metode

U tablici 2 prikazana je MeSH hijerarhijska struktura stabla pojma 'Nursing,

Supervisory'.

Tablica 2. MeSH hijerarhijska struktura pojma 'Nursing, Supervisory'

Health Services Administration
Organization and Administration
Professional Practice
Nursing

Nursing, Private Duty
Nursing, Supervisory
Office Nursing
Telenursing
Travel Nursing

Za pretrazivanje Se baze podataka Medline koristila predmetna odrednica 'organizacija
I administracija’/'Organization and Administration' te predmetna odrednica 'sestrinstvo,
supervizija'/'Nursing, supervisory'. Unutar predmetne odrednice 'organizacija i administracija’
pretrazivanje se ograni¢ilo na pododrednicu 'standardi'/'Standards’, i istrazivanje se ogranicilo
na sestrinske Casopise/nursing journals. Unutar predmetne odrednice 'sestrinstvo, supervizija'
pretraZzivanje se ograni¢ilo na pododrednice ‘standardi'/'Standards', 'organizacija 1
administracija'/'Organization and Administration', 'statistika i numericki podaci'/'Statistics &

Numerical Data'.

Za pretrazivanje baze podataka EBSCO koristio se naslov/Title ‘klinicka
supervizija'/‘clinical supervision', koji se povezao Boolovim operatorom ‘and’ s predmetnim

pojmom 'sestrinstvo'/'nursing'.

Pretrazivanje se baze podataka Hrcak se ograni¢ilo na podrucje 'Biomedicina i

zdravstvo'. Koristila se klju¢na rije¢ 'supervizija'.
Dobiveni su se rezultati ogranic€ili na sestrinske ¢asopise.

Iz istrazivanja su iskljuceni sestrinski ¢asopisi kojima nije bio omogucéen pristup svim

ili samo nekim volumenima te ¢asopisi koji se izdaju kao tjedne novine.

Iz dobivenih se ¢asopisa uzimao ukupan broj objavljenih radova u zadanom razdoblju

te broj radova iz klinicke supervizije u sestrinstvu.
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4. Metode

Dobiveni su se ¢lanci iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu Koristili za daljnu analizu i
utvrdivanje dostupnosti ¢lanaka u cjelovitom tekstu putem digitalnog arhiva PubMed Central

te pretrazivaca elektronickih izvora online (PERO).

U bazi podataka Medline, koristenjem kljucne rije¢i 'Organization and Administration'
dobiveno je 5 ¢lanaka (niti jedan nije bio dostupan u cjelovitom obliku) u 4 razli¢ita ¢asopisa.
Iz daljnjeg je istrazivanja isklju¢en Casopis 'Nursing Standard' te su dobivena sveukupno 3
¢lanka (Slika 1).

U istoj bazi podataka, ali pod klju¢nom rije¢i "Nursing, Supervisory' dobiveno je 208
¢lanaka (26 u cjelovitom obliku) u 65 Casopisa. 1z istrazivanja je isklju¢eno 13 nesestrinskih
Casopisa Sto dovodi do 192 ¢lanka, zatim je iskljuceno 10 sestrinskih ¢asopisa §to dovodi do

133 ¢lanka (22 cjelovita) u 42 ¢asopisa (Slika 1).

U bazi podataka Medline koristenjem kljuénih rije¢i 'Organization and Administration’
i ‘Nursing, Supervisory' dva se ¢asopisa pojavljuju i u jednom i u drugom rezultatu, te je
konaéni rezultat u bazi podataka Medline 135 ¢lanaka (od kojih 22 u cjelovitom obliku) u 43

casopisa (Slika 1).

Pretrazivanjem baze podataka EBSCO dobiven je uzorak od 67 ¢lanaka (od kojih 27 u
cjelovitom obliku) u 34 Casopisa. 1z istrazivanja je iskljuceno 3 nesestrinska Casopisa, St0
dovodi do uzorka od 64 ¢lanka. lz istrazivanja je iskljueno 9 sestrinskih Casopisa, te je
kona¢ni rezultat za bazu podataka EBSCO 40 ¢lanaka (od kojih 7 u cjelovitom obliku) u 22
casopisa (Slika 1).

U bazi podataka Hréak pocetni je rezultat bio 3 ¢lanka u 1 ¢asopisu. Buduci taj ¢asopis

nije sestrinski, u istrazivanje nije ukljucen niti jedan ¢lanak iz ove baze podataka (Slika 1).

Jedanaest Casopisa i sedam ¢lanaka se pojavljuju i u bazi podataka Medline i u bazi

podataka EBSCO, s§to dovodi do kona¢nog uzorka od 168 ¢lanaka (od kojih 29 u cjelovitom
obliku) i 54 ¢asopisa (Slika 1).
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4. Metode

[ Medline ] [ EBSCO ] [ Hréak ]
Organization and Administration* Nursin.g, S.upervisory (S:tzfmdar'ds, Baze podatak.af CINAHL with Full Text, Health Sourc.e - Podrugje: Biomedicina i zdravstvo
(Standards) Organization and Administration, Consumer Edition, Health Source: Nursing/Academic Edition Kljugna rije¢: supervizija

Statistics & Numerical Data) Naslov: clinical supervision

-rezultati ograniceni na sestrinske Predmetni pojam: nursing

Casopise
! |
5 ¢lanaka (O cjelovitih N . -
4 éasopisa( : ) 208 ¢lanaka (26 cjelovitih) 67 ¢lanaka (27 cjelovitih) 3 ¢lanka
65 casopisa 34 ¢asopisa 1 ¢asopis
Isklju¢en casopis Nursing Iskliugeni & . .. ot Iskliugen & is Psih .
Standard skljucent casopisi Iskljugeni ¢asopisi sklju¢en &asopis Psihoterapija
J
192 ¢lanka (26 cjelovitih) 64 &lanka (27 cjelovitih)
52 casopisa 31 casopis
Isklju¢eni ¢asopisi ® Iskljueni &asopisi '
I J
|
M . - 133 ¢lanka (22 cjelovita &
3 ¢lanka (O cjelovitih) . N (22 ¢j ) g 40 glanaka (7 cjelovitih) 0 ¢lanaka
3 tasopisa - jedan clanak se ponavlja 228 ) 0 tasopisa
42 Casopisa casopisa
/ J

Nurse Education in Practice i Nursing Administration Quarterly se
preklapaju

Preklapa se 11 &asopisa** i 7 ¢lanaka'™
135 clanaka (22 cjelovita)

43 ¢asopisa

168 clanaka (29 cjelovitih)
54 ¢asopisa

Slika 1. Tijek istrazivanja
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4. Metode

U trazilicu upisati pojam ,,supervision® te nastaviti pretrazivati pod predmetnom
odrednicom Organization & Administration

Global Health Action; Global Journal of Health Science; Palliative Medicine;
Studies in Health Technology and Informatics; Health Service Journal; Advances in
Health Care Management; Advances in Neonatal Care; Giornale Italiano di
Medicina del Lavoro ed Ergonomia; Journal of the Medical Association of
Thailand; Critical and Resuscitation; Journal of Intellectual and Developmental
Disability; International Journal of Evidence-Based Health Care; Journal of
Occupational Rehabilitation

Journal of Intelectual Disabilities and Offending Behaviour; Scandinavian Journal
of Caring Sciences; Research on Social Work Practice

Nursing Standard; Australian Nursing & Midwifery Journal; Mental Health
Nursing; British Journal of Nursing; American Journal of Nursing; Insight; Nursing
Times; Nursing New Zealand (Wellington); Tar Heel Nurse; RCM Midwives
JARNA; Nursing Standard; Mental Health Nursing; Community Practitioner;
Nosileftiki; British Journal of Nursing; Communicating Nursing Research; Practice
Nurse; Australian Nursing & Midwifery Journal

Miller A, Buerhaus PI. The changing nature of ICU charge nurses' decision making:
from supervision of care delivery to unit resource management. Joint Commission
Journal on Quality & Patient Safety. 2013;39:38-47.

Perspectives in Psychiatric Care; Nursing & Health Sciences; Journal of Advanced
Nursing; Nurse Education Today; Nurse Education in Practice; Journal of
Psychiatric & Mental Health Nursing; Journal of Clinical Nursing; Journal of
Nursing Management; Issues in Mental Health Nursing; Australian Critical Care;
International Journal of Mental Health Nursing

Gonge H, Buus N. Model for investigating the benefits of clinical supervision in
psychiatric nursing: A survey study. International Journal of Mental Health
Nursing. 2011;20:102-11.

Cross WM, Moore AG, Sampson T, Kitch C, Ockerby C. Implementing clinical
supervision for ICU Outreach Nurses: A case study of their journey. Australian
Critical Care. 2012;25:263-70.

Kenny A, Allenby A. Implementing clinical supervision for Australian rural nurses.
Nurse Education in Practice. 2013;13:165-9.

Koivu A, Hyrkas K, Saarinen P1. Who attends clinical supervison? The uptake of
clinical supervision by hospital nurses. Journal of Nursing Management.
2011;19:69-79.

Gonge H, Buus N. Is it possible to strengthen psychiatric nursing staff's clinical
supervision? RTC of meta-supervision intervention. Journal of Advanced Nursing.
2015;71:909-21.

Sharrock J, Javen L, McDonald S. Clinical supervision for transition to advanced
practice. Perspectives in Psychiatric Care. 2013;49:118-25.

Carver N, Clibbens N, Ashmore R, Sheldon J. Mental health pre-registration
nursing students’ experiences of group clinical supervision: a UK longitudinal
qualitative study. Nurse Education in Practice. 2014;14:123-9.
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4. Metode

4.4. Statisticke metode

Podatci su prikazani apsolutnim i relativnim frekvencijama. Razlike kategorijskih
varijabli testirane su y? testom. Za analizu je trenda kroz vremenski period koristen
Cochran — Armitage test za trend. Razina je znacajnosti postavljena na o = 0.05. Za

statistiCku je analizu koriSten statisticki program MedCalc (inaica 14.12.0, MedCalc

Software bvba).

45, Eticka nacela

Prije provedbe istrazivanja dobivena je suglasnost etickog povjerenstva Medicinskog
fakulteta u Osijeku. (Klasa odobrenja je 602-04/17-08/12, broj 2158-61-07-17-62., travnja

2017.). Istrazivanje je provedeno u skladu s etickim nacelima u istrazivanjima.
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5. REZULTATI

5. Rezultati

Nije pronaden niti jedan hrvatski ¢asopis u kojemu je objavljen rad o Klinickoj superviziji

u sestrinstvu, dok je u svjetskim cCasopisima zastupljeno njih 168. Najvise je Clanaka iz

klini¢ke supervizije objavljeno u 2011. godini, njih 46, a 2014. ih je objavljeno 25, sto je

najmanje u razdoblju od 2011. do 2015. godine. Najvec¢i je broj ¢lanaka iz klinicke

supervizije, njih 19 objavljeno je u 2011. godini u ¢asopisu Journal of Nursing Management.

Upravo je u tom casopisu zastupljen i trend smanjenja broja objavljenih radova u periodu od
2011. do 2015. godine (Cochran — Armitage test p<0,0001) (Tablica 3a).

Tablica 3. Zastupljenost ¢lanaka o klinickoj superviziji u sestrinstvu u svjetskim ¢asopisima

Ukupan broj objavljenih ¢lanaka (udio ¢lanaka iz klinicke supervizije)

Casopis
2011. 2012. 2013. 2014, 2015. p*

BMC Nursing

| 240 | 28(0) | 29(0) | 500 | 8@ | 034
Nordic Journal of Nursing Research & Clinical Studies /Vard i Norden

| 360 | 410 | 40(@ | 43(0 | 38(0) | 0097
Perspectives in Psychiatric Care

| 320 | 300 | 33@® | 30 | 350 | 09
Nursing & Health Sciences

| 6@ | 717 | 1@ | 713000 | 71() | 074
International Journal of Nursing Studies

| 166(1) | 163(0) | 168(0) | 170(0) | 198(1) | 0,93
Journal of Advanced Nursing

| 253(0) | 256(2 | 266(0) | 267(2 | 253(1) | 053
Nurse Education Today

| 182(0) | 191(1) | 282(3) | 268(0) | 270(2 | 0,6
Nurse Education in Practice

| 105(1) | 114(@) | 1703 | 12013 | 93(1) | 056
Journal of Psychiatric & Mental Health Nursing

| 136(0) | 111(1) | 122(1) | 113(2 | 9( | 058
Journal of Clinical Nursing

| 395(1) | 385() | 358(0) | 368(1) | 368(0) | 0,32
CONNECT: The World of Critical Care Nursing

| 250 | 2600 | 1700 | 20() | 1900 | o041
British Journal of Midwifery

| 14900 | 169(0) | 150(0) | 168(1) | 162(0) | 0,49
Journal of Nursing Education Scholarship

| 28(0) | 26(1) | 360 | 18(0) | 20(0) | 054
Contemporary Nurse: A Journal for the Australian Nursing Profession

| 880 | 840 | 8@ | 73000 | 490 | 0,86

* Cochran — Armitage test
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5. Rezultati

Tablica 3a. Zastupljenost ¢lanaka o klini¢koj superviziji u sestrinstvu u svjetskim ¢asopisima

Ukupan broj objavljenih ¢lanaka (udio ¢lanaka iz klinicke supervizije)

Casopis
2011. | 2012. | 2013. | 2014 | 2015. | p*

Journal of Nursing Management

| 109(19) | 205(3) | 106(0) | 100(0) | 112(4) | <0,0001
Australian Critical Care

| 10200 | 8@ | 790 | 97(0 [ 9@ | 049
International Journal of Mental Health Nursing

| 5212 | 680 | 6313 | 65(0 | 64(0 | 016
Journal of Nursing Measurement

| 140 | 170 | 340 | 43(1) | 4600 | 074
Obzornik Zdravtsvene Nege

| 37 | 280 | 300 | 260 | 260) | 098
Klinisk Sygepleje

| 29000 | 31(1) | 340 | 28(0) | 2900 | o048
Assistenza Infermieristica e Ricerca:Air

| 250 | 342 | 280 | 300 | 271 | 1,00
Practising Midwife

| 9@ | 118(3 | 1133 | 110(7) | 114(6) | 005
Nursing Economics

| 420 | 480 | 390 | 340 | 46(1) | 016
Health Care Manager

| 430 | 370 | 4@ | 380 | 471 | 035
JOGNN — Journal of Obstetric, Gynecologic, & Neonatal Nursing

| 1000) | 1000 | 922 | 890 | 98(1) | 039
Nursing Managment (Harrow)

| 171 (1) | 148(3) | 74(@ | 176() | 111(1)) | 082
Professioni Infermieristiche

| 2300 | 270 | 260 | 2700 | 28(1) | 017
Soins; La Revue de Reference Infirmiere

| 255(0) | 185(0) | 172(0) | 156(1) | 140(0) | 0,37
CIN: Computers, Informatics, Nursing

| 132(0) | 106(0) | 1040 | 97() | 99(0) | 043
Women & Birth: Journal of the Australian College of Midwives

| 260 | 350) | 720 | 60(1) | 72(0 | 0,66
The Gerontologist

| 7300 | 910 | 1070 | 115(1) | 121(0) | 058
Worldviews on Evidence-Based Nursing

| 26 | 250 | 19() | 48(1) | 460 | o011
Queensland Nurse

| 53(0) | 530) | 59(1) | 6300 | 45(0) | 0,99
Nursing Administration Quarterly

| 4313 | 460 | 57 | 550 | 60(1) | 014

* Cochran — Armitage test
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5. Rezultati

Tablica 3b. Zastupljenost ¢lanaka o klini¢koj superviziji u sestrinstvu u svjetskim ¢asopisima

Ukupan broj objavljenih ¢lanaka (udio ¢lanaka iz klini¢ke supervizije)

Casopis
2011. | 2012. | 2013. | 2014. | 2015. | p*

Journal of Nursing Administration

| 106(1) | 112(3 | 1223 | 116(0) | 121()) | 0,38
Nursing Forum

| 32@ | 3300 | 34@® | 320 | 350 | 045
Canadian Nurse

| 209(0) | 206(1)) | 205( | 203(0) | 167(0) | 0,76
Joint Commission Journal on Quality & Patient Safety

| 690 | 650 | 70 | 710 | 7200 | 098
Journal of Nursing Care Quality

| 450 | 510 | 452 | 480 | 53(0) | 096
Midwifery

| 1540) | 1170 | 1771 | 156(0) | 146(0) | 0,98
MCN, American Journal of Maternal Child Nursing

| 8@ | 8@ | 87(0 | 8@ | 920 | 047
Krankenpflege — Soins Infirmiers

| 158(0) | 163(1) | 1470 | 171(0) | 202(0) | 044
Online Journal of Issues in Nursing

| 28() | 26(1) | 240 | 220 | 240 | 016
Research in Nursing & Health

| 400 | 521 | 47000 | 4500 | 4300 | 047
Nursing leadership (Toronto, Ont)

| 33(@ | 450 | 440 | 300 | 180 | 0,05
Issues in Mental Health Nursing

| 127(1) | 133(0) | 142(1) | 128(0) | 138(0) | 0,30
Public Health Nursing

| 64(1) | 63000 | 62(00 | 620 | 750 | 015
Journal of Cardiovascular Nursing

| 741 | 600 | 720 | 82(@© | 840 | 0,14
Journal of Emergency Nursing

| 137() | 1590 | 154(0) | 150(0) | 140(0) | 015
Journal of the American Medical Directors Association

| 107(1) | 183() | 200(0) | 150(0) | 213(0) | 0,10
AAOHN Journal

| 731 | 950) | 93( | 9100 | 88 | 013
Interantional Nursing Review

| 92@ | 103(0) | 81(0 | 740 | 740 | 019
Journal of the American Association of Nurse Practitioners

| 820 | 8(© | 89O | 830 | 112(1) | 019
Mental Health Practice

| 220(1) | 206(0 | 185(1) | 177(1) | 186(0) | 0,78
Ukupno

| 5084 (46) | 5216(30) | 5261 (41) | 5216(25) | 5261(26) | 0,01

* Cochran — Armitage test
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5. Rezultati

Najve¢i se broj sestrinskih Casopisa u kojima su objavljeni radovi iz klinicke

supervizije u sestrinstvu nalazi u bazi podataka Medline, njih 43, dok u bazi podataka Hr¢ak

nije zastupljen niti jedan Casopis (Tablica 4).

Tablica 4. Zastupljenost Casopisa u bazama podataka Medline, EBSCO i Hréak u kojima su

objavljeni radovi iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu

Broj (%)
B [Ptk @ Ul el Gasepisn Casopisi u kojima su objavljeni
radovi iz KS
Medline 1235 (100) 43 (3,5)
EBSCO 15337 (100) 22 (0,1)
Hréak 437 (100) 0

Ukupan broj Casopisa u kojima su objavljeni radovi iz klinicke supervizije u

sestrinstvu je 54. Najveéi se broj Casopisa izdaje u SAD-u, 23 (42,5 %). U Sloveniji,

Francuskoj, Svicarskoj i Danskoj publiciran je jedan ¢asopis (Tablica 5).

Tablica 5. Pregled drzava u kojima se izdaju Casopisi u kojima su objavljeni radovi iz klini¢ke

supervizije u sestrinstvu

Drzava publiciranja Sasopisa Broj (%) éasop.is:d. S radovi.ma iz klinicke
supervizije u sestrinstvu
SAD 23 (42,5)
Velika Britanija 19 (35,1)
Australija 4(7,4)
Kanada 2 (3,7)
Italija 2 (3,7)
Slovenija 1(1,9)
Francuska 1(1,9)
Svicarska 1(1,9)
Danska 1(1,9)
Ukupno 54 (100)
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5. Rezultati

Najveci je broj radova objavljen u Velikoj Britaniji, 105 (62,5 %), to¢nije u 2015.
godini kada ih je objavljeno 19 (73,1 %) (Tablica 6).

Tablica 6. Pregled drzava u kojima su objavljeni radovi iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu u
razdoblju od 2011. do 2015. godine

D1:Zz?,va - BI‘Oj (%) ¢lanaka Ukupno .
publiciranja N (%) p
Casopisa 2011. 2012. 2013. 2014. 2015.
SAD 12 (26,1) | 7(23,4) | 17(41,4) | 5(20) | 5(19,2) | 46 (27,4) | 0,18
ge.“ka.. 31(67,4) | 17 (56,7) | 20 (48,8) | 18 (72) | 19(73,1) | 105 (62,5) | 0,19
ritanija
Australija 0 1(3,3) 2 (4,9) 1(4) 0 4(2,4) 0,51
Kanada 2(43) | 1(33) | 2(49 0 0 5(2,9) | 067
Italija 0 2(6,7) 0 0 2(7.7) | 4(24) | 0,09
Slovenija 1(2,2) 0 0 0 0 1(0,6) | 0,62
Francuska 0 0 0 1(4) 0 1(0,6) 0,19
Svicarska 0 1(3,3) 0 0 0 1(0,6) 0,33
Danska 0 1(3,3) 0 0 0 1(0,6) | 0,33
Ukupno 46 (100) | 30 (100) | 41 (100) | 25 (100) | 26 (100) | 168 (100)
* test

Ukupno je 29 ¢lanaka u cjelovitom obliku iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu dostupno
hrvatskoj akademskoj zajednici putem Akademskoga i Biomedicinskoga konzorcija. OvidSP
omogucuje pristup najve¢em broju ¢lanaka, 18 (62,1 %), dok se preko samo sucelja PERO

nije pronaSao niti jedan ¢lanak u cjelovitom obliku (Tablica 7).
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5. Rezultati

Tablica 7. Dostupnost ¢lanaka s cjelovitim tekstom iz kliniCke supervizije u sestrinstvu

Pretrazivac (sucelje)

Broj (%) radova u cjelovitom tekstu

Samo PERO 0
Samo PubMed Central 1(3,5)
Samo OvidSP 18 (62,1)
EBSCOhost, PERO 7(24,1)
OvidSP, PERO 3 (10,3)
Ukupno 29 (100)

Najveci je broj ¢lanaka u cjelovitom obliku dostupan u 2013. godini, njih 12, dok su u

2015. godini dostupna 3 (Tablica 8).

Tablica 8. Dostupnost ¢lanaka s cjelovitim tekstom iz klinicke supervizije u sestrinstvu prema

godini objavljivanja

Pretrazivad Broj (%) clanaka Ukupno o*
(sucelie) | o911, | 2012. | 2013. | 2014 | 2015 | N*)

Samo
PubMed 0 0 0 1(25) 0 1(34) | 017
Central
Samo 5(100) | 5(100) | 6(50) | 1(25) | 1(333) | 18(62,1) | 0,04
OvidsP ’ ' !
EBSCOhost,
SERG 0 0 4(333) | 2(50) | 1(333) | 7(24.1) | 0,25
OvidSP,
SERG 0 0 2 (16,7) 0 1(33,3) | 3(10,4) | 043
Ukupno 5(100) | 5(100) | 12(100) | 4(100) | 3(100) | 29 (100)

*v2 test

Ne postoji statisticki znacajna razlika u broju objavljenih radova iz klinicke supervizije

u sestrinstvu prema drzavi (Velika Britanija, SAD, Australija) (XZ test p=0,33) (Tablica 9).
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5. Rezultati

Tablica 9. Razlika u broju objavljenih radova iz klinicke supervizije u Velikoj Britaniji, SAD-

u i Australiji
Godina Broj (%) Ukupno .
objavljivanja | Velika Britanija SAD Australija N(%) P
2011. 31(29,8) 12 (26,1) 0 43 (27,9)
2012. 17 (16,3) 7 (15,2) 1 (25) 25 (16,2)
2013. 20 (19,3) 17 (36,9) 2 (50) 39 (25,3)
2014, 17 (16,3) 5(10,9) 1 (25) 23 (14,9) 039
2015. 19 (18,3) 5(10,9) 0 24 (15,6)
Ukupno 104 (100) 46 (100) 4 (100) 154 (100)
*y 2 test
Ne postoji  statistiCki znacajna razlika u broju objavljenih radova iz klinicke

supervizije s obzirom na vrstu rada (3 test p=0,37) (Tablica 10).

Tablica 10. Razlika u broju objavljenih radova iz klini¢ke supervizije s obzirom na vrstu rada

Broj (%) ¢lanaka
Godina Izvorni . . *
objavljivanja |  znanstveni AL Strucni Ukupno P
N ¢lanak ¢lanak
¢lanak
2011. 1(5,5) 3 (37,5) 1(33,3) 5(17,2)
2012. 3(16,7) 2 (25) 0 5(17,2)
2013. 8 (44,4) 3 (37,5) 1(33,3) 12 (41,4) 037
2014. 3(16,7) 0 1(33,3) 4 (13,8) ,
2015. 3(16,7) 0 0 3(10,4)
Ukupno 18 (100) 8 (100) 3(100) 29 (100)
*v2 test
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6. Rasprava

6. RASPRAVA

Pretrazivanjem dostupne literature o klinickoj superviziji u sestrinstvu, moze se uociti
kako neki ¢lanci daju pregled literature iz toga podrucja, ali ve¢inom na to¢no odredenu temu,
naprimjer evaluacija KS (29), ucinkovitost grupne klinicke supervizije u smanjenju Stresa
(75), organizacija KS u sestrinstvu (36), empirijska istrazivanja KS u psihijatrijskoj njezi (15),

koncept i definiranje KS (18), administrativna KS (76).

Pocevsi od samog odabira baza za pretrazivanje literature iz klini¢ke supervizije, veéina je
autora pretrazivala Medline (PubMed) i CINAHL (15,17,34,75,76). Neki su, osim tih baza,
pretrazivali i PsycINFO (15,34), MEDIC, LINDA (76), Pre-CINAHL, Academic Elite (17).

Moze se uociti kako su autori u dostupnoj literaturi iz baze podataka EBSCO pretrazivali
bazu CINAHL i PsycINFO, a za ovo su se istrazivanje osim baze CINAHL, pretrazivale i
Health Source-Consumer Edition i Health Source: Nursing/Academic Edition, a nije se

pretrazivala baza PSycINFO.

Najcesca je kljucna rije¢ koju su koristili za pretrazivanje literature ‘clinical supervision'
(17,34,75). U jednom se slucaju ‘clinical supervision' kombinirao s pojmom 'nurse' (17).

Takoder su se koristili pojmovi 'supervision' i ‘'nursing supervisory' (34).

Zanimljivo je kako je samo jedan autor, u dostupnim clancima koristio MeSH pojam
‘Nursing, Supervisory' (34), a niti jedan autor nije koristio pojam iz MeSH tezaurusa

'Organization and Administration' koji je sinonim pojma 'Supervision' (70).

Iz dobivenih se rezultata moze uociti kako su u velikom broju ¢asopisa objavljeni radovi o
klini¢koj superviziji u sestrinstvu. Medutim, ako Se pozornije prouce rezultati, moze se vidjeti
kako je ¢ak vise od polovice ¢asopisa, njih 29 u tom petogodiSnjem razdoblju objavilo samo
po jedan ¢lanak. Vecina ostalih casopisa nije objavila vise od deset radova, tocnije, samo je u
casopisu Practising Midwife objavljeno 20 ¢lanaka, a u Journal of Nursing Management 26

¢lanaka.

24



7. Zakljucak

7. ZAKLJUCAK

Na osnovu provedenog istrazivanja moze se zakljuciti sljedece:

U svjetskim je sestrinskim ¢asopisima u razdoblju od 2011. do 2015. godine zastupljeno
168 ¢lanaka o klini¢koj superviziji, a u hrvatskim sestrinskim ¢asopisima nije zastupljen niti
jedan Clanak. Najveéi se broj sestrinskih Casopisa, u kojima su objavljeni radovi iz klinicke
supervizije u sestrinstvu, nalazi u bazi podataka Medline. Najveci se broj ¢asopisa s radovima
iz Klinicke supervizije u sestrinstvu publicirao u SAD-u. Putem Akademskoga i
Biomedicinskoga konzorcija dostupno je hrvatskoj akademskoj zajednici 29 c¢lanaka s
cjelovitim tekstom iz klinicke supervizije u sestrinstvu. Ne postoji znacajna razlika u broju
objavljenih radova iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu u Velikoj Britaniji, SAD-u i Australiji.
Ne postoji znacajna razlika u broju cjelovitih tekstova iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu

prema vrsti rada.
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8. Sazetak

8. SAZETAK

Cilj: Ispitati zastupljenost tema iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu u hrvatskim i svjetskim

Casopisima.

Materijal i metode: Provedeno je retrospektivno predmetno pretrazivanje baze podataka
Medline, EBSCO i Hr¢ak. Istrazivanje je ograni¢eno na sestrinske ¢asopise te na razdoblje od
2011. do 2015. godine. Za pretrazivanje baza podataka koristile su se klju¢ne rije¢i iz
medicinskog online rje¢nika MsSH. Dostupnost se radova u cjelovitom obliku pretrazivala
putem digitalnog arhiva PubMed Central i pretrazivaca elektronickih izvora online (PERO). U

istrazivanje je ukljuceno 168 Clanaka te 54 Casopisa.

Rezultati: Nije pronaden niti jedan hrvatski ¢asopis u kojemu je objavljen rad o klini¢koj
superviziji u sestrinstvu. U 54 svjetska Casopisa objavljeno je 168 radova o klini¢koj
superviziji u sestrinstvu. U casopisu Journal of Nursing Management je zastupljen trend
smanjenja broja objavljenih radova (Cochran — Armitage test p<0,0001). U bazi podataka
Medline zastupljeno je 43 Casopisa. Najveci se broj ¢asopisa publicira u SAD-u, njih 23
(42,5%). Ukupno je dostupno 29 ¢lanaka u cjelovitom obliku. OvidSP omogucuje pristup
najveéem broju ¢lanaka, 18 (62,1%), dok se samo preko sucelja PERO nije pronasSao niti
jedan ¢lanak u cjelovitom obliku. Ne postoji statisticki znacajna razlika u broju objavljenih
radova iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu prema drzavi (Velika Britanija, SAD, Australija)
(XZ test p=0,33). Ne postoji statisticki znacajna razlika u broju objavljenih radova iz klinicke

supervizije s obzirom na vrstu rada (y? test p=0,37).

Zaklju¢ak: Teme iz klini¢ke supervizije u sestrinstvu nisu zastupljene u hrvatskim

sestrinskim ¢asopisima, ali su zastupljene u svjetskim sestrinskim casopisima.

Klju¢ne rije¢i: baze podataka; klini¢ka supervizija; sestrinstvo.
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9. Summary

9. SUMMARY

SHARE OF TOPICS REGARDING CLINICAL SUPERVISION IN NURSING IN
NATIONAL AND INTERNATIONAL JOURNALS

Aim: The aim of this paper was to examine the representation of clinical supervision topics in

nursing in national and international journals.

Material and methods: Databases Medline, EBSCO and Hrcéak were retrospectively
researched. The research encompassed nursing journals published from 2011 to 2015. MeSH
keywords were used as well. The availability of articles in full text was examined by PubMed

Central and with PERO. 168 articles and 54 journals were used in this research.

Results: The topic of clinical supervision in nursing has not been found in any of the papers
published in Croatian journals. There were 168 scientific papers about clinical supervision in
nursing in 54 international journals. In “Journal of Nursing Management” there is a trend of
decreasing number of published scientific papers. (Cochran—Armitage test p< 0.0001). In
Medline database there are 43 journals. The highest number of journals is published in the
USA, 23 of them. Altogether, 29 articles are available in full form. OvidSP enables access to
the most of the articles, 18 (62.1%), while through PERO there couldn’t have been found any
articles in full form. Statistically, there is not any significant difference in the number of
published scientific papers on clinical supervision in nursing between countries included in
this research (the USA, the UK, Australia) (x> test p=0.33). There is not any statistical
difference in the number of published scientific papers on clinical supervision in nursing

considering the categorisation of the paper (y*test p=0.37).

Conclusion: There are not any topics regarding clinical supervision in nursing in national

journals in Croatia, but there are some in the international journals.

Keywords: clinical supervision; database; nursing.
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