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Abstrakt

Ciel’: Cielom $tudie bolo identifikovat’ tirovenn emocne;j inteligencie (EI) u sestier a zistit’ rozdiely v urovni EI vzhl'adom na
vek, dizku praxe a vzdelanie sestier. Metodika: Vyskumny stibor tvorili sestry (n = 280) poskytujuce starostlivost’ pacientom
Styroch nemocnic Trnavského kraja. Priemerny vek sestier bol 39,64 (SD =9,44), dizka ich profesijnej praxe bola 18,7
(SD = 10,64). Na meranie urovne EI boli pouzité dotazniky, ktoré reprezentuju su¢asné pristupy chapania EI. Dotaznik SIT-
EMO (Situational Test of Emotional Understanding), zistuje uroveni EI ako schopnosti, vysledkom je celkové skore EI, ktoré
je dané suétom spravnych odpovedi. Dotaznik SEIS (Schutte EI Scale) zist'uje uroven EI sestier ako érty. Sestry vyjadrovali
mieru suhlasu resp. nesthlasu prostrednictvom Sbodovej Likertovej $kaly. Pri spracovani dat boli vyuzité metddy deskriptivnej
Statistiky a induktivnej $tatistiky. Udaje boli spracované v §tatistickom softvéri SPSS 15.0. Vysledky: Zistili sme Statisticky
vyznamny rozdiel (p < 0,05) v trovni EI sestier vzhladom k ich veku. Pri ostatnych sociodemografickych znakoch (dizka
profesijnej praxe, vzdelanie) nebol zaznamenany Statisticky vyznamny rozdiel (p > 0,05). Sestry s Mgr. stupfiom vzdelania
dosiahli najlepsi vysledok v priemernom poradi mier EI v oboch metodikach. Zaver: Zistené vysledky umoziuju upriamit
pozornost’ na rozvoj EI u sestier prostrednictvom moznosti vzdelavacich institacii. M6Zeme podporovat’ zmeny, ktoré budi
prispievat’ ku zvySenej kvalite poskytovanej oSetrovatel'skej starostlivosti. Vyuzivanie EI je nutnou a zarovein modernou
poziadavkou oSetrovatel’stva.
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Abstract

Aim: The aim of this study was to identify the level of emotional intelligence (EI) of nurses and to identify differences in the
level of EIl in relation to their age, length of work experience and education. Methods: The sample consisted of nurses (h =
280) providing care to patients in four hospitals in the Trnava Region. The mean age of the nurses was 39.64 years (SD = 9.44)
and the length of their work experience was 18.7 years (SD = 10.64). The level of El was measured using questionnaires
representing current approaches to understanding of EI. Emotional intelligence as an ability was determined by the Situational
Test of Emotional Understanding (SIT-EMO) questionnaire, yielding the overall emotional intelligence score given by the sum
of the correct answers. El as a feature, on the other hand, was assessed by the Schutte EI Scale (SEIS) in which the nurses
expressed the extent to which they agree or disagree with each statement on a five-point Likert scale. To analyze the data,
methods of descriptive statistics and inductive statistics were used. The data were processed using the SPSS 15.0 statistical
software. Results: A statistically significant difference (p < 0.05) was found between the level of nurses’ EI level and their age.
In terms of other social demographic data (length of work experience, education), a statistically significant difference (p >
0.05) was not found, although the nurses with a master’s degree ranked highest as for their mean level of EI, using both
methods. Conclusion: The results enable to focus attention on the development of nurses’ EI through educational institutions.
Changes may be encouraged that will contribute to an increase in the quality of nursing care provided. The use of El is a
necessary as well as modern requirement in nursing.
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Uvod

V minulosti sa predpokladalo, Ze emocie negativne
ovplyviiuju racionalne myslenie. V si¢asnosti sa vSak
ukazuje, ze emodcie mdzu pozitivne ovplyvnit
racionalne myslenie a vykon. Uvazuje sa otom aj
V spojeni so skimanim procesov zvladania naro¢nych
situacii avinych problematikach. Nezastupitel'ni
ulohu zohrévaju aj pri spoluvytvarani socialnych
interakcii (Ruiselova, Prokopcakova, 2008, s. 53).
Kovac (2010, s. 211) hovori o uzkej prepojenosti
racionality a emocionality. Emoécie st podla neho
zdrojom  rychleho  spracovdvania  informacii,
kongruencia nalad semodciami funguje ako
organizac¢na kategéria pamati.

Poznat, ovladat’ vlastné emocie, ako aj emocie
druhych ludi umoziiuje emocné inteligencia (EI).
Zahfna také kvality, ako je poznanie vlastnych citov,
schopnost’ vcitit' sa do druhych Tudi a usmernovat’
city tak, aby sa zlepsila kvalita ich Zivota. Pre bezné,
ale aj Specifické fungovanie osobnosti potrebujeme
nielen rozumové schopnosti (rozhodovanie na
zéaklade logiky), ale aj schopnosti, ktoré spadaji pod
El (Salbot et al., 2011, s. 8). Vramci tedrii EI
existuju dva rozdielne prady, ktoré bud’ vymedzuju
EI ako schopnost, alebo EI ako ¢rtu (pripadne sa
pouziva oznaCenie zmieSané modely) (Baumgartner,
Zacharova, 2009). ,,Delenie vychddza z toho, ¢i dany
teoreticky model spaja kognitivne schopnosti
a osobnostné ¢rty, alebo nie, ako aj zrozdielneho
zamerania na maximalny, verzus typicky vykon.
Ztoho nasledne vychddzaju aj rdzne sposoby
merania“ (Baumgartner, Molcanova, Chylova, 2010,
s. 186).

Osetrovatel'ské stadie v zahrani¢i sa v oblasti El
zameriavaju na vyznam emocnej inteligencie
Vv oSetrovatel'skej praxi, na vztah EI k vzdelavaniu,
na El ako vyznamnt stcast’ efektivneho lidra v
osetrovatel'stve. Mnohi autori povazuji El za
vyznamny koncept pre rozvoj oSetrovatel'skych
vztahov (Akerjordet, Severinsson, 2004; McQueen,
2004; O'Connell, 2008) a tiez pre pochopenie potrieb
pacientov  (Kooker, Schoultz, Codier, 2007
McQueen, 2004), nalady a emocii (Akerjordet,
Severinsson, 2004; Freshwater, Stickley, 2004).
Emoc¢na inteligencia je dolezitda pri rieSeni
problémov, pre rozhodovanie (Akerjordet,
Severinsson, 2004; Freshwater, Stickley, 2004) a
riadenie negativnych pocitov u pacientov (McQueen,
2004; Sandgren et al. 2006). Ceskd a slovenska
vedecka oSetrovatel'ska obec (Ilievova, 2009, 2010;
Mackinové, 2011; Novotnd, Simova, 2009; Skrla,
Skrlova, 2003) sa venuju tejto problematike len v
teoretickej rovine. El je percipovana vSeobecne,
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nevystihuje adekvatne uGroven jej sucasného
poznania. Konstatujeme, Ze podobné Studie v naSich
podmienkach absentuju.

Ciele

Ciel'om prace bolo zistit’ tiroven EI sestier vzh'adom
k sposobu jej chapania (Crta, schopnost)
a identifikovat’ Statisticky vyznamné rozdiely v
urovni EI sestier s ohladom na sociodemografické
znaky (vek sestier, dizka praxe, vzdelanie).

Suabor

Zékladny subor vyskumu tvorili sestry (n = 280)
Styroch nemocnic Trnavského samospravneho kraja
(Trnava, Dunajska Streda, Galanta, Skalica). Data
boli ziskané v roku 2012. Dotazniky boli odovzdané
po schvaleni etickou komisiou nemocnic osobne,
pripadne po telefonickom dohovore s namestnickami
pre oSetrovatel'stvo zaslané postou. Participacia
sestier bola anonymnd. Zarad'ujucimi kritériami boli
informovany sthlas s u€astou na vyskume a ochota
spolupracovat. Navratnost dotaznikov bola 80 %.
Vekové rozhranie sestier bolo od 21 do 62 rokov
(min. 21, max. 62), ich priemerny vek bol 39,64 (SD
+ 9,44). Z hladiska veku boli sestry delené do troch
kategorii (mladSia, strednd astarSia dospelost).
Priemerna diZka profesijnej praxe sestier bola 18,7
(SD + 10,64). Sestier s vysokoskolskym vzdelanim
(Bc. stupent) bolo 36 (12,86 %), sestier s Magr.
stupiiom vzdelania bolo 27 (9,64 %). Stredoskolské
vzdelanie ukon¢ené maturitou malo 142 (50,71 %)
sestier. Vyssie odborné vzdelanie (VOV) malo 75
(26,78 %) sestier.

Metodika

V nasom vyskume sme pouzili metodu vychadzajicu
z koncepcie El ako schopnosti a metddu, ktora
vychadza z ¢rtového (zmiesaného) vnimania EI.

SIT-EMO  (Situational Test of Emotional
Understanding) zistuje EI ako schopnost. Z piatich
moznosti preZivania, ktoré zahffiaji rozne modality
emocii, volia respondenti ti, ktora je nimi
povaZzovand za najprimeranej$iu v popisovanych
situaciach. Pre kazdu jednotlivi polozku existuje teda
len jeden spravny variant. Vysledkom je celkové
skore EI, ktoré je dané suctom spravnych odpovedi.
V nasej Stadii bol pouzity 26 polozkovy dotaznik
(min. 0; max. 26).

SEIS (Schutte Emotional Intelligence Scale) zistuje
¢rtova EL Pouzili sme modifikovani 41 polozkova
verziu. Sestry vyjadrovali mieru suhlasu resp.
nesthlasu prostrednictvom 5-bodovej Likertovej
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skaly. Okrem tejto verzie (modifikovanej) existuje aj
33 polozkova verzia, zist'ujica globalnu tiroven EI.
Odpovede respondentov sme vyhodnocovali a
spracovali pomocou Statistického softvéru SPSS 15.0.
Pri spracovani dat bola vyuzita deskriptivna Statistika
a metody induktivnej Statistiky.

Vysledky

Deskriptivne charakteristiky premennych — metodik
s zobrazené v tab. 1.

Dosiahnuté skore sestier v SIT-EMO, ktoré zistuje
uroveil EI ako schopnosti bolo 11,26 (SD + 3,06), je
to pod stredom intervalu a v SEIS dosiahli sestry
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skore 148,17 (SD+ 14,85), je to nad stredom
intervalu, v ktorom sa moézu pohybovat namerané
hodnoty.

V tabulke 2 je uvedené porovnanie dosiahnutého
skore sestier dvoch mier EI podla vyvinového
obdobia sestier. Vys§i priemer bol zisteny
pri dotazniku SIT-EMO (EI ako schopnost’) u sestier
Vv obdobi mladSej dospelosti a strednej (11,48)
Vv porovnani s vekovou skupinou  sestier starSia
dospelost’. V dotazniku SEIS (EI ako ¢rta) bol rozdiel
V dosiahnutom skére medzi nami sledovanymi
skupinami sestier len jeden bod, v prospech sestier
starSej dospelosti (148,93).

Tab. 1 Deskriptivne charakteristiky dvoch mier emo¢nej inteligencie (n = 280)

Sestry priemer medidan  modus SD rozptyl rozpétie min max
SIT-EMO (26 p) 11,26 11 13 3,06 9,35 17 3 20
SEIS (41 p) 148,17 148 143 14,85 22,58 77 112 189

n — absolutna pocetnost’; SD — §tandardna odchylka; min — minimalna hodnota; max — maximalna hodnota

Tab. 2 Porovnanie dosiahnutého skore EI sestier — obdobie vyvinu

Dotazniky Vyvinové obdobie sestier n Priemerné skore SD

SIT-EMO mladsia dospelost’ (do 30 rokov) a stredna (31-45) 211 11,48 3,06
star§ia dospelost’ (nad 46 a viac) 69 10,59 2,98

SEIS mladsia dospelost’ (do 35 rokov) a stredna (31-45) 209 147,92 15,06
starSia dospelost’ (nad 46 rokov a viac) 69 148,93 14,29

n — absolutna pocetnost’; SD — Standardna odchylka

Pre identifikovanie povahy rozdielu v mierach El
sestier vzhladom k ich vyvinovému obdobiu
(mladsia, strednd a starSia dospelost’) sme pouzili t-
test (tab. 3).

Na zéklade vysledkov (tab. 3) vidime, ze Statisticky
vyznamny rozdiel (p < 0,05) bol zisteny medzi
mlad$imi a star§Simi sestrami v miere emocnej
inteligencie prostrednictvom SIT-EMO. Mladsie
sestry (do 45) zaznamenali signifikantne lepsi
vysledok v posudzovani emocnych situacii. Zda sa
teda, Ze lepSie rozliSuju ast senzitivnejSie na
posobiace podnety. Prostrednictvom dotaznika SEIS
sme nezistili Statisticky vyznamny rozdiel v miere El
ako C¢rty medzi sestrami v obdobi mladsej, resp.
stredne;j a starSej dospelosti.

V miere EI sestier pri ich rozdeleni podla dizky
profesijnej praxe sme nezistili Ziaden signifikantny
rozdiel (p > 0,05).

© 2013 Osetrovatelstvi a porodni asistence

Rozdiel v priemernom poradi mier EI sestier
vzhladom k dosiahnutému vzdelaniu zobrazuje
tabulka 4.

Ako moézeme vidiet v tabulke 4 sestry s Mgr.
stupiom vzdelania dosiahli najlepsi vysledok
v priemernom poradi mier EI v oboch metodikach
SIT-EMO (162,87) a SEIS (173,27). Najnizsi
vysledok v priemernom poradi mier EI dosiahli v
SIT-EMO (schopnost) sestry so stredoskolskym
vzdelanim  (133,12) avSEIS (crta) sestry
S bakalarskym stupfiom vzdelania.

Neparametrickym Kruskal Wallisov testom sme vSak
nezistili Statisticky vyznamny rozdiel (p > 0,05)
Vv urovni emocnej inteligencie sestier porovnavajuc
ich podl'a dosiahnutého vzdelania.
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Tab. 3 Porovnanie vekovych skupin sestier v mierach El

Dotazniky t-test sig. (p) rozdiel priemerov
SIT-EMO 2,098 *0,037 0,88
SEIS -0,486 0,627 -1,00
*p < 0,05

Tab. 4 Rozdiel v priemernom poradi mier El a vzdelania sestier

Dotazniky  vzdelanie sestier n priemerné poradie
SIT-EMO  szS§ 142 133,12

VOV 75 144,37

Bc. 36 144,76

Mgr. 27 162,87
SEIS sz8 141 133,44

VoS 75 142,26

Bc. 36 133,10

Mgr. 26 173,27

n — podet sestier; SZS — Stredna zdravotnicka §kola; VOS — Vyssia
odborna $kola; Bc. — Bakalar; Mgr. —Magister

Diskusia

Vysledky naSej Studie nemdme v  nasom
sociokultirnom kontexte s kym porovnat. Pilotnu
stadiu  na  vzorke Studentov  oSetrovatel'stva
realizovali Juhasova et al. (2012). Z tychto doévodov
sme pozornost upriamili aj na vyskumy, ktoré
urcitym sposobom koresponduju s nasou
problematikou emocionality, emoc¢nej inteligencie.

Sestry nasho vyskumu dosiahli v oboch dotaznikoch
primerané skore. V SIT-EMO bolo skore 11,26 (SD
+ 3,06). Je to skore mieme pod hodnotou
teoretického stredu stupnice (13). V SEIS dosiahli
sestry skore 148,17 (SD + 14,85), v tomto pripade
bolo teoretickym stredom 123. Podobné vysledky st
zistenia Baumgartnera et al. (2010, s. 192), ktori na
vzorke zdravotnickych pracovnikov (n = 239)
namerali globalne ¢rtové skore prostrednictvom SEIS
155,15 (SD =+ 15,78) aglobalne skore EI ako
schopnosti zistili 10,63 (SD + 2,65). Harper a Jones-
Schenk (2012) zistovali uroven EI sestier (n =42)
pomocou Bar-On Emotional Quotient Inventory (EI
ako crta), celkové skore EI sestier dosiahlo podla
nich stredné hodnoty. V stadii, ktora zistovala mieru
El u studentov oSetrovatel'stva (n = 104) bolo zistené
prostrednictvom SEIS skore 124,6 (122,1 —127,0)
(Birks, McKendree, Watt, 2009). Podobne aj
Juhasova et al. (2012) zistili u Studentov
osetrovatel'stva (n= 86) prostrednictvom SIT-EMO
globalne skore EI ako schopnosti 12,94 (SD + 2,88)
a dotaznikom SEIS bolo globalne skore Studentov
154,23 (SD + 14,56). Konstatujeme, ze dosiahnuté
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priemerné skoére vo vyskumoch je pozitivnym
zistenim, pretoze ako upozornuje Notova (2004, s.
44) pri praci strpiacim pacientom je prakticky
nemoznd nulovd emotivna angazovanost. Praca
Vv zdravotnictve je nevyhnutne spojend s osobnou
angazovanost'ou v prospech pacienta.

Emocie su prejavom autentickosti sestry, ktora je
nevyhnutnou  podmienkou doéverného  vztahu
a komunikacie (Kristova, 2004, s. 86). Americka
asociacia sestier (American Nurses Association,
ANA) vyjadrila mySlienku, ze oSetrovatel'stvo je
omnoho viac nez len technickd kompetencia
a laskavy dotyk. Osetrovatel'stvo je aj emocionalna
aktivita (Skrla, Skrlova, 2003, s. 192). Aviak ini
autori tvrdia, ze jednym z atribitov roly sestry je
emocionalna (afektivna) neutralita, o znamena, Ze
sestra poskytuje oSetrovatel'sku starostlivost bez
ucasti emocii vo vzt'ahu k pacientovi. Sestra sa
sprava k pacientovi asertivne, empaticky, so stcitom,
S ohl'adom na jeho rasu, nabozenstvo a narodnost
(Matulnikova, 2009, s. 18). Farkasova (2009, s. 208)
charakterizuje tento znak roly sestry, emocionalne
neutralna, ako  schopnost  podriadit  svoju
emocionalitu racionalnej kontrole.

V nasom vyskume sme nezistili $tatisticky vyznamny
rozdiel (p>0,05) vuarovni EI u sestier ako &rty
s ohl'adom na ich vek. Na strane druhej sme zistili
Statisticky vyznamny rozdiel (p < 0,05) v trovni EI
ako schopnosti. Vyssie skore sme namerali v skupine
sestier mladsej a strednej dospelosti (do 45 rokov)
Vv porovnani so sestrami star§Simi. To znamena, Ze
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mladSie sestry sa javia ako viac emocne schopné
V porovnani so sestrami star§imi. Vysvetlenim moze
byt, Ze tieto mladSie sestry, vykonavaji svoju pracu
S entuziazmom, nepocituji natol’ko psychicku zat'az.
Bubelova (2009 In Gurkova, Macejkova, 2012, s.
332) zistila, ze sestry uz vo vekovej kategorii nad 36
rokov pocituju vyssiu psychickl zataz nez sestry vo
vekovej kategorii 20-35 rokov. Podl'a Matulnikovej
(2011, s. 24) emocionalita mlad$ich sestier prechadza
mnohymi ,,skiiSkami‘, napr. uz pri nastupe do prace
prechadzaju sestry rozpornym rozhodovanim: chcem
patrit ku kvalite alebo kvantite? Prijatie sestier
profesionalnou skupinou sa neraz dostava do rozporu
s byrokraciou, profesionalnou a pracovnou rolou.
Podl'a Sovariovej Sodsovej a Varadyovej (2012, s.
344) su sestry vystavené velkému emociondlnemu
tlaku rodin pacientov. Zistili, ze u sestier sa objavuje
emocionalna reakcia na stres, ktord sa prejavuje
nepokojom, obavami, smutkom, pesimizmom,
apatiou, zniZenou sebatctou, negativnym postojom,
kratkodobou podrazdenostou.

Ak porovname naSe vysledky so Studiami, kde
vzorku tvorili Studenti, tak zistujeme, Ze Birks,
McKendree a Watt (2009) nezaznamenali, ze by sa
uroven El vyrazne lisila vzhl'adom k veku $tudentov.
Podobne  ani  Juhdsova et al. (2012)
nezaznamenali ziaden signifikantny rozdiel medzi
uroviiou EI (Crta, schopnost) avekom Studentov.
Toto ich zistenie méze vyplyvat' z toho, ze vekové
rozhranie Studentov nebolo velké.

V naSom stbore sestier sme nezistili signifikantny
rozdiel (p>0,05) vrovni EI ako schopnosti a El
ako Crty medzi sestrami s kratSou profesijnou praxou
(do 7 rokov) asestrami sdlhSou praxou (nad 7
rokov).

Rovnako ani pri vzdelani sestier sme nezaznamenali
signifikantny rozdiel medzi mierou EI sestier. Na
zaklade analyzy priemerného poradia sme vSak
zistili, ze sestry s vysokoSkolskym vzdelanim (Mgr.)
mali najlepSie umiestnenie v hodnote priemerného
poradia (162,87) v dotazniku SIT-EMO. Podobne aj
v SEIS sestry s Mgr. vzdelanim dosiahli najlepsie
umiestnenie v hodnote priemerného poradia (173,27).
Zuveden¢ho nam vyplyva, ze sestry s Mgr.
vzdelanim mali tendenciu sa hodnotit’ vyS$§im skore
(SEIS) v porovnani so sestrami s inym vzdelanim. Ini
autori (Birks, McKendree, Watt, 2009; Juhasova et
al., 2012) nezistili v miere globalnej ¢rtovej EI podla
stupna vzdelania vyrazné rozdiely pri porovnavani
studentskych skupin. Ulehla (2005, s. 117) viak
upozornuje, ze profesiondlny rozvoj sestry je
integraciou praxe a vzdelavania. Profesia si vyzaduje
neustale sa ucit’ novym pohladom, novym nazorom,
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novym pristupom. Ak niekto hovori, Ze svoju pracu
robi dvadsat rokov rovnako dobre, a preto
nepotrebuje uz ni¢ menit,, tak je neprofesionalny.
Hodnoty holistickej oSetrovatel'skej starostlivosti
vyzaduju hlboku citovii angazovanost' vo vzt'ahoch
s pacientmi (Freshwater, 2004; Freshwater, Stickley,
2004).

Jednym z moznych zd6vodneni nasho nepotvrdenia
rozdielu v trovni EI sestier podl'a ich vzdelania moze
byt, ze zamestnavatelia rozvoj emocnych
kompetencii svojich zamestnancov/sestier
nepodporuju. Neuvedomuji si vyznam emocnej
inteligencie, resp. emocnych kompetencii ako
nevyhnutnej stcCasti poskytovanej oSetrovatel'skej
starostlivosti ~ pacientom. Dal§im  zdévodnenim
nepotvrdenia rozdielu by mohlo byt’, Ze participujtci
na procese vzdeldvania sestier, nie s sami emocne
inteligentni, pripadne nevedia ako rozvijat
emocionalitu sestier.

Limitdcie vyskumu

Ziskané vysledky mohli ¢iastocne skreslit’ niektoré
obmedzenia. Techniky vyuzit¢é v naSom vyskume
umoziuju ziskat' len ¢iastkovy pohlad na EI, ¢o je
potrebné mat na pamiti pri hodnoteni zisteni.
Validita vypovedi je viazana na kvalitu sebareflexie
sestier. Dal§im z nedostatkov nasho vyskumu je
regionalny charakter. Vyskum zahrnoval len sestry z
nemocnic Trnavského regionu.

Zaver

Napriek moznym zdrojom skreslenia a uvedenym
obmedzeniam vidime prinos najmid z hladiska
posunutia problematiky emo¢nej inteligencie z roviny
teoretickej do vyskumnej v kontexte oSetrovatel'stva.
Vysledky vyskumu zistili priemernu uroveinn EI ako
Crty a schopnosti u sestier. Bol zisteny vyznamny
rozdiel len v jednom zo sociodemografickych znakov
v subore. Sestry vo vekovej Kkategérii mladsia
a stredna dospelost’ (do 45) mali vysSiu mieru EI ako
schopnosti v porovnani so sestrami starSimi ako 46
rokov. Pre potreby dalSicho vyskumu odport¢ame
zintenzivnit  zaujem  vedeckej  oSetrovatel'skej
komunity o problematiku emocnej inteligencie. Pri
jej zistovani vychadzat’ z jej sucasného percipovania
ako Crty aschopnosti. Zamerat sa na sledovanie
vplyvu EI sestier vo vztahu s pacientmi, zistit’ vztah
medzi  Groviiou EI  avykonnostou  sestier.
Navrhujeme diskutovat’ o predefinovani roly sestry
zemocne neutrdlnej na emocne aktivnu, pretoze
praca sestry si vyzaduje zdielanie pacientovej
skusenosti na spolo¢ne stanovenych ciel'och, priCom
emocie ma sestra pod kontrolou racia.
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Etické aspekty a konflikt zaujmov

V ramci vyskumu bol ziskany sthlas na jeho
realizaciu od etickych komisii oslovenych nemocnic.
Ugastnici vyskumu boli informovani a uisteni, Ze
ucast’ je anonymnd as ucastou na tejto Studii sa
nespajaju ziadne rizika. Autori deklaruju, Ze im nie je
znamy ziaden konflikt zaujmov.
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