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1. UVOD

Jos od proslosti svijetom su ,harale” razne posasti svakojakih bolesti, odnosno
epidemije i pandemije. Geografsko podrucje pojavljivanja i Sirenja ¢ini razliku izmedu
epidemije i pandemije. Naime, epidemiju karakterizira pojava neke bolesti koja se jako brzo
Siri na odredenom podrucju te je broj oboljelih od te bolesti ve¢i nego §to je to uobicajeno, dok
je pandemija zapravo epidemija koja se prosirila na ve¢i broj drzava ili kontinenata u relativno
kratkome vremenu. Obje pojave za posljedice imaju visoku stopu smrtnosti te iznimno teske
socio-ekonomske posljedice. (Hrvatska platforma za smanjenje rizika od katastrofe, n.d.) Na
ljudsku povijest i razvoj druStva u globalu tako Su znacajno utjecale epidemije i pandemije
kuge i kolere. (Kujundzi¢, 2019.) Nakon kuge i kolere bilo je i mnogih drugih epidemija
zaraznih bolesti, a u 21. stoljece obiljezile su epidemije SARS-a, pticje gripe, svinjske gripe 1
ebole. (Hrvatska platforma za smanjenje rizika od katastrofe, n.d.)

Neke epidemijske bolesti su postale uobic¢ajene, odnosno pojavljuju se sezonski, kao
Sto je to slucaj s gripom, koja se javlja svake zime, a stavljena je u drugi plan od prosinca 2019.
kada se pojavila epidemija COVID-19 bolesti prosirivsi se na cijeli svijet i ,,izbacivsi“ ga iz
ravnoteze. Prvi slucaj zaraze COVID-19 bolesti zabiljezen je u Wuhanu (Kina) u prosincu
2019., odakle se ova zaraza proSirila na sve kontinente, a ve¢ 30. sije¢nja 2020. godine Svjetska
zdravstvena organizacija (WHO) proglasila je globalno izvanredno stanje na temelju rastuce
stope prijavljivanja slucajeva kako u Kini, tako i Sirom svijeta. (Velavan i Meyer, 2020.)

Sto se ti¢e simptoma COVID-19 bolesti, ve¢ina ljudi razvije blage do umjerene
simptome te bolest prebole poprili¢no lako ili prebole bolest bez znanja o njoj jer se radi o
asimptomatskoj infekciji (Sto je vrlo ¢esto kod djece), dok s druge strane neki ljudi razviju
iznimno teske oblike ove bolesti §to zahtijeva dodatno lijeCenje u zdravstvenim ustanovama.
Analizom slu¢ajeva utvrdilo se da ve¢inom teze oblike COVID-19 bolesti razviju stariji ljudi
(60 i vise godina) te oni koji su i inace svrstavani u skupine rizi¢nih bolesnika, a tu se nalaze
dijabeticari, onkoloski bolesnici, ljudi oboljeli od raznih kroni¢nih bolesti te kardiovaskularni
bolesnici. (Velevan i Meyer, 2020.)

U ovome radu prikazat ¢e se povijest COVID-19 bolesti, mutacije koronavirusa,
simptomi bolesti i kronologija valova SARS-CoV-2 virusa. Bit ¢e rije¢ i o cjepivu i
mantivakserima® te kako se ponaSanje ljudi mijenjalo tijekom pandemije. Za izradu
diplomskoga rada provelo se i istrazivanje na Filozofskom fakultetu o stavovima i

promisljanjima studenata o COVID-19 pandemiji.



2. POVIJEST KORONAVIRUSA

Koronavirus nije novootkriveni virus, naime, godine 1965. Tyrrell i Bynoe prvi su opisali
koronavirus nakon §to su ga izolirali iz sline djecaka. To dijete je pokazivalo tipi¢ne znakove
prehlade, a tada je virus nazvan B814 prema broju ispiranja nosa. (Myint, 1995) Mestrovi¢ u
svome ¢lanku navodi kako koronavirus spada u obitelj Coronaviridae, red Nidovirales, a ime je
dobio po svom izgledu poput krune, buduci da rijec¢ *corona’ u prijevodu s latinskoga jezika znaci
- kruna. Ovaj virus je zarazan za ljude i zivotinje. U 21. stolje¢u otkrivena su 3 tipa koronavirusa.
Godine 2002. pojavio se SARS (Severe acute respiratory syndrome) koronavirus, 2012. godine
pojavio se MERS (Middle East respiratory syndrome coronavirus) koronavirus, koji je bio dosta
opasniji od zaraze SARS-om, te 2019. godine je otkriven i SARS-CoV-2 (engl. Severe acute
respiratory syndrome coronavirus 2 ili COVID-19) virus koji je prethodno bio nazvan 2019-nCoV
(medu ljudima poznat 1 kao novi koronavirus ili wuhanski koronavirus). Iz samog naziva
posljednje otkrivenog tipa koronavirusa uocljiva je genetska podudarnost (i to 80 %-tna
podudarnost) SARS-CoV-2 virusa sa SARS virusom. (Mestrovié, 2020.) Iako je otkrice
SARSCoV-2 virusa ,,posijalo strah u svijetu, za razliku od SARSA-a i MERS-a koji imaju
relativno visoku stopu smrtnosti, novootkriveni koronavirus, iako ima jako visoku stopu
infekcije, manje je smrtonosan. (Yingjie i sur., 2022.) Naime, prema Mestrovi¢u stopa smrtnosti
od SARS virusa je 10 %, a od MERS virusa oko 37 %. (2020.)

2.1. Grada koronavirusa

Koronavirusi pripadaju obitelji RNA virusa (Sto zna¢i da ima samo jedan polinukleotidni
lanac), a poznate su 4 podskupine koronavirusa: alfakoronavirus, betakoronavirus,
gamakoronavirus i deltakoronavirus. (Wang, Zhao, L., J. Gao, X., F., Gao i sur, 2020.) Virusna
Cestica obavijena je proteinskom ovojnicom sa $iljcima (eng. spike glikoprotein) pomoc¢u kojih
se pri¢vrs¢uje na stani¢ne receptore, a u slucaju SARS-COV-2 virusa posebno na ACE 2
receptore (receptore diSnog epitela). Osim spike glikoproteina (S), koronavirus sadrzi i
membranski protein (M), nukleokapsidni protein (N) i protein ovojnice (E). Genetsku strukturu
(jedan RNA lanac) omata lipoproteinska membrana kroz koju koronavirus u dodiru sa stanicom
receptorom izbacuje svoj genetski materijal koji se u ribosomima inficiranih stanica prepisuje u
proteine. (Rotkvi¢, n. d.)

Naziv koronavirus potjece iz latinskoga jezika: lat. corona: vijenac ili kruna. Upravo zbog

spike glikoproteinakih izdanaka veli¢ine 12 do 24 nm koronavirus ima izgled krune §to je vidljivo
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na slici 1. (Hrvatska enciklopedija, 2022.)

Glycoprotein spike (S)

Hemagglutinin
esterase (HE)

Nucleocapsid (N)
RNA

Envelope (E)

CORONAVIRUS STRUCTURE

Slika 1 Grada koronavirusa (ZZJZDNZ, n. d.)

2.2.  Mutacije koronavirusa

Godine 2019., to¢nije 1. prosinca prijavljen je prvi sluc¢aj zaraze SARS-CoV-2 virusom
u Wuhanu, (provincija Hubei, Kina). Ve¢ sredinom prosinca zabiljeZen je niz slucajeva upale
plu¢a s nepoznatim uzrokom, a zarazene je vezalo jedno mjesto — trznica morskih plodova
Huanan u Wuhanu. Do kraja prosinca cijeli svijet se po¢eo zabrinjavati i pitati $to se to dogada
u Wuhanu. Dana 12. mjeseca sije¢nja, WHO je svijetu objavila ¢injenicu kako je kod zarazenih
u Wuhanu uocen novi koronavirus 2019, poznat pod kraticom nCoV-2019, a taj naziv je 11.
veljae promijenjen u novi koronavirus nazvan Corona Virus Disease 2019 (COVID-19).
Provedena istrazivanja pokazala su kako §i$misi u sebi nose razne koronaviruse — od SARS-
CoV-a, preko MERS-a do SARS-CoV-2 koronavirusa te u prijenosu na posrednog domacina
SARS-CoV-2 koronavirus prenose na ljude te nadalje, s ¢ovjeka na &ovijeka. Sirenju COVID-
19 bolesti pogodovalo je i vrijeme pojavljivanja ovoga virusa jer je upravo kasna zima te rano
prolje¢e vrijeme tradicionalnog kineskog proljetnog festivala, koji privlaci velik broj ljudi.
(Yang i sur., 2020.) Od pojave pandemije pojavile su se brojne varijante, odnosno sojevi
koronavirusa zbog mutacija u virusnome genomu. Brzo i lako Sirenje koronavirusa povecava

Sanse za mutiranje te se zato virus s vremena na vrijeme mijenja kako bi prezivio. (Cupié,
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2021.) U ovom odlomku ukratko ¢e se prikazati 5 sojeva koronavirusa koji su obiljezili nase
zadnje dvije i pol godine zivota. Zanimljiva je ¢injenica kako sojevi koronavirusa dobivaju ime
po grckoj abecedi.

Prvi soj koronavirusa identificiran je u rujnu 2020. godine u Ujedinjenome Kraljevstvu
I nazvan je Alfa soj, a prosirio se na 160 drugih zemalja svijeta. Poznat je bio i pod nazivom
britanska varijanta, a karakteriziralo ga je brzo i lako prenoSenje. Sljedeci otkriveni soj
koronavirusa samo mjesec dana nakon pojave Alfa soja, je Beta soj otkriven u Juznoj Africi
koji se isto tako vrlo lako prenio u 113 zemalja svijeta. Nadalje, otkriven je Gama soj
koronavirusa, poznat i pod nazivom brazilska varijanta, a identificiran je u 4 Brazilca koja su
testirana na aerodromu u Japanu. Krajem 2020. godine identificiran je Delta soj koronavirusa
u Indiji, koji se od ova 4 soja koronavirusa najlakse prenosi jer ima najvecu transmisijsku moc¢.
(Cupié, 2021.) Posljednji zapaZeniji i ragireniji soj je Omikron soj &iji je prvi sluéaj zaraze
zabiljeZzen u studenome 2021. godine u Juznoj Africi, a ustanovilo se kako je on 2,8 puta

infektivniji od Delta soja. (Cascella i sur., 2022.)

2.3.  Simptomi zaraze koronavirusom

Koronavirus se kod razlicitin ljudi manifestira razli¢ito pa tako neke osobe
asimptomatski prebole ovu bolest tzv. ,,na nogama®, drugi je prebole kao i svaku prehladu,
tre¢ima je potrebna hospitalizacija (bivaju stavljeni na respirator ili kisik) zbog teskih simptoma
bolesti te na zalost, neki i preminu od ove bolesti.

SARS-CoV-2 virus, kao i vec¢ina virusa iz porodice Coronaviridae, najces¢e uzrokuje
simptome sli¢ne blagoj prehladi — poviSena tjelesna temperatura, suhi kasalj, umor. Osim
navedenih simptoma prisutan je i gubitak okusa i/ili mirisa. Osobe s ovim simptomima ve¢inom
se oporave bez hospitalizacije. Jo$ jedna ¢injenica, u korist brzoj transmisiji virusa, prema
Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji (eng. World Health Organization, WHO) je to Sto je
potrebno 5 do 6 dana od trenutka zaraze do pojave prvih simptoma. (WHO, 2022.)

Manje uobi¢ajeni simptomi zaraze COVID-19 bolesti su glavobolja, grlobolja, bolovi
u kostima i/ili miSi¢ima, proljev, crvene, nadraZene oci te osip na kozi. Otezano disanje,
nedostatak daha, gubitak govora ili pokretljivosti, zbunjenost i bol u prstima ozbiljni su
simptomi zaraze koji se ne smiju zanemariti, ve¢ je potrebno javiti se lije¢niku kako bi se
zarazenome omoguéila lije¢nicka pomoé. (WHO, 2022.) Sto se ti¢e hospitaliziranih bolesnika
najcesce s teSkom upalom pluca, Cetvrtina ih je razvila teSke oblike infekcije i to uglavnom

osobe koje su svrstane u rizi¢nu skupinu bolesnika. Oni najtezi slucajevi zaraze, na Zalost, u
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kombinaciji s drugim faktorima, mogu zavr$iti sa smrtnim ishodom. Prvi smrtni slucaj zbog

zaraze koronavirusom zabiljezen je 9. sije¢nja 2020. godine u Kini. (Mestrovi¢, 2020.)

2.3.1. Nadini prijenosa koronavirusa

Kihanje i kasalj jedan su od naj¢es¢ih simptoma raznih bolesti i alergija jer je to zapravo
refleksni odgovor za izbacivanje Stetnih i/ili nadrazujuéih tvari iz organizma. Buduci da su
kihanje 1 kasalj simptomi COVID-19 bolesti, u drustvo se u danasnje vrijeme Cesto zna cuti
recenica: ,,Prehladen sam, ali nemam koronu.“ Pri tome se misli na kihanje 1 kaSalj. Brojna
istrazivanja pokazala su da se koronavirus prenosi kapljiénim putem iz bliskog kontakta s
osobama koje kaslju, kisu ili govore, a u sebi nose virus. Stoga su kapljice (veli¢ine 5 do 10
mikrometara) i aerosol (kapljice manje od 5 mikrometara) iz kihanja i kasljanja kljuéne u
prijenosu zaraze COVID-19 bolesti. Kihanjem se izbacuje oko 40 000 kapljica, a kasljanjem oko
3 000 kapljica te one mogu biti razli¢ite veli¢ine. Sto je kapljica veéa, moZe se vise pomaknuti
kada osoba kihne ili zakaslje, tako se na primjer, intenzivnim kihanjem i kasljem kapljice mogu
izbaciti i viSe od 6 metara. Ljudi ne mogu razlikovati zvukove zaraznog i benignog kihanja,
odnosno kasSljanja. Stoga se Cesto benigni, refleksni, zastitni odgovori organizma neinficiranih
osoba mogu percipirati kao prijetnje. Sve to vodi to toga da osobe koje boluju od nezaraznih
bolesti, kao §to su alergije, pokuSavaju zaustaviti kihanje i kasljanje na diskretan nac¢in kako bi
izbjegle neugodnosti, sramotu, odbacivanje ili etiketu neodgovorne osobe u drustvu. (Bouayed,
2022.) Tako je teSko razlikovati zarazni i benigni kasalj i/ili kihanje, u svijetu pandemije vazno
je voditi rauna i 0 najmanjim simptomima zaraze te biti odgovorna osoba i tako zastititi sebe i
druge. S druge strane, treba biti i ,,pazljiv" u odnosu s drugim ljudima i ne osudivati ih bilo
pogledom, bilo rijecima ili djelima jer ova pandemija COVID-19 bolesti kod nekih ljudi moZe
znacajno utjecati na psihi¢ko stanje te bi tako osudivanje ili odbacivanje iz drustva moglo
pogorsati mentalno zdravlje pojedinca.

Iako se vec¢ina prijenosa SARS-CoV-2 virusa dogada bliskim prijenosom tj. kontaktom 1
to u trajanju od 15 minuta licem u lice unutar 2 metra udaljenosti osoba, vjerojatnost prijenosa i
zaraze ovisi o nekoliko ¢imbenika kao Sto su okoli§, zaraznost nositelja virusa, meduljudski
kontakti 1 socioekonomski ¢imbenici. Stoga je veca vjerojatnost prenosenja virusa u bliskom
krugu obitelji, odnosno kucanstvu te u krugu prijatelja. Dijeljenje spavace sobe sa zarazenom
osobom, sudjelovanjem u grupnim aktivnostima i objedovanje u drustvu sa zarazenim te
dijeljenje hrane rizi¢ne su aktivnosti koje omogucuju prijenos i Sirenje zaraze COVID-19 bolesti.

NosSenje zaStitne maske za lice te mjera samoizolacije mjera je prevencije smanjenja Sirenja
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zaraze pogotovo u zatvorenim prostorima jer brojna istrazivanja su dokazala kako je rizik od
zaraze ovom bolesti veci u zatvorenom nego u otvorenom prostoru. (Cevik i sur., 2020.)

Osim kapljiénim putem, SARS-CoV-2 virus moze se prenijeti i infekcijom S
kontaminiranih povrsina putem neopranih ruku na sluznicu usta, nosa ili o¢iju. Dokazano je kako
je koronavirus odrziv tijekom duzeg vremenskog razdoblja na glatkim povr§inama kao Sto su
staklo, nehrdajuci celik i plastika pri nizim temperaturama i vlaznim uvjetima, kao Sto su
klimatizirani prostori u na primjer trgovac¢kim centrima. (Cevik isur., 2020.) Kada kapljice padnu
na predmete ili povrSine, kao Sto su rukohvati, stolovi ili kvake od vrata, predmeti postanu
kontaminirani te ukoliko ih osoba dotakne, a prije toga ne opere ruke sapunom i vodom ili utrlja
dezinficijense na bazi alkohola te dodirne usta, o¢i ili nos, utoliko se osoba zarazi. U prilog tome
ide ¢injenica zaraznosti osobe prije pojave simptome jer od ulaska virusa u organizam do pojave
simptoma moze proc¢i i do 6 dana. Uglavnom se osobe zaraze unutar prvih 5 dana od pojave
simptoma kod zarazene osobe, §to sve skupa virusu ,,daje* 10 dana da se prenese na druge osobe,

pogotovo kod zaraZenih osoba bez simptoma koji Sire zarazu nesvjesno. (Koronavirus.hr, 2022.)

2.4. Broj zaraZenih koronavirusom u svijetu

Dok se otkrio to¢an uzrok zarazenih s trznice u Wuhanu, virus se polako prenio u razne
dijelove svijeta i tiho Sirio bez nasega znanja. Od prosinca 2019. do 9. svibnja 2022. godine
ukupan broj zarazenih od COVID-19 bolesti u svijetu je 517 381 255, a ukupan broj preminulih
je 6 276 730 te ukupan broj preboljelin 472 171 146. (Slika 2 i Slika 3 - stanje za dan 10. 5. 2022.)
Iz ovih podataka da se zakljuciti da je vjerojatnost od smrtnog sluc¢aja 1,21 %. Od ozujka 2022,
godine broj zarazenih i umrlih od COVID-19 bolesti je u padu §to je vidljivo na Slici 4.
(Worldmeter, 2022.)
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Slika 4 Prikaz broja novih dnevnih slucajeva u svijetu (Worldmeter, 2022.)

Iz dijagrama na Slici 5. se da zaklju¢iti kako su Sjedinjene Americke Drzave prve u svijetu
po ukupnom broju slu¢ajeva oboljelih od COVID-19 pa tako 16,17 % ukupnih slu¢ajeva u svijetu
dolazi iz SAD-a. Ukupno 8,32 % svjetskih slucajeva otpada na oboljele iz Indije, a tre¢e mjesto
po ukupnom broju slu¢ajeva pripada Brazilu koji ¢ini 5,90 % svjetskih sluc¢ajeva. (Worldmeter,
2022.)

Distribution of cases
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Germany: 4.90 % (25,385,707 cases) - = Spain: 2.32 % (12,009,059 cases)
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India: 8.32 % (43,107,689 cases)
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United States: 16.17 %
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Slika 5 Drzave s najvecim brojem sluc¢ajeva u svijetu od pocetka pandemije do 10. 5. 2022. (Worldmeter, 2022.)
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Budu¢i da iz prethodnog dijagrama nisu vidljive drzave s najmanjim brojem slucajeva
oboljelih od COVID-19 bolesti, iz Slike 6. vidljivo je kako Sveta Helena, britanski prekomorski
teritorij je zabiljezio samo 2 slucajeva zaraze koronavirusom i to su se oba sluc¢ajeva uspjesno
oporavila. Zatim slijedi Nauru, drzava u Tihom oceanu sa 7 slucajeva zaraze koronavirusom isto

kao i Mikronezija, takoder drzava u Tihom Oceanu. (Worldmeter, 2022.)

Country, Total New Total
# | Other Cases Cases Deaths
uuTa
. Falkland 197
"7 | Islands
220 Macao 82
221| Vatican City 29
-, Marshall 17
Fra
Islands
., Western 10 1
| Sahara
224 MS Zaandam 9 2
225 Niue 9
226 Micronesia 7
227| Nauru 7 +1
2238 Saint Helena 2

Total: 517,866,721 +217,586 6,278,381

Highlighted in green = all cases have recovered from the infection

Slika 6 Drzave s najmanjim ukupnim brojem slucajeva pod pocetka pandemije do 10. 5. 2022. (Worldmeter, 2022.)

2.5. Broj oboljelih u Republici Hrvatskoj

Dana 25. veljace godine 2020. Nacionalni krizni stoZer i Ministarstvo zdravstva objavili
su kako je identificiran prvi sluc¢aj zaraze SARS-CoV-2 virusom u Republici Hrvatskoj. Virus je
u Hrvatsku prenio mladu muskarac dolaskom iz Italije, tocnije Milana. Italija je tada bila ZariSte
koronavirusa. Od tog dana do dana 10. svibnja godine 2022. u Hrvatskoj je ukupno zabiljeZeno 1
127 799 slucajeva, od ¢ega se uspjesno oporavilo 1 107 596 slucajeva, a na zalost 15 896 ljudi je
umrlo zbog COVID-19 bolesti. | iz ovih brojki je vidljivo kako je stopa smrtnosti mala kao i u
svijetu ( 1,4 %). Iz Slike 7. vidljivo je kako od jeseni 2021. godine najveci je porast broja
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zarazenih sve do ozujka 2022. godine, kada se taj broj smanjuje.

Daily New Cases in Croatia

Daily New Cases

Cases per Day
Data as of 0:00 CMT+0

15k

Mowvel Coronavirus Daily Cases

bbb

Slika 7 Prikaz broja novih dnevnih slucajeva u Republici Hrvatskoj (Worldmeter, 2022.)

Iz Slike 8. vidljiv je porast broja zarazenih, ali i testiranih u Hrvatskoj po tjednima. Tako
od pocetka pandemije u Hrvatskoj broj zarazenih raste kako vrijeme odmice s blagim padom na
ljeto, a vrhunac pandemije COVID-19 bolesti je zima 2021./2022. godine. U 4. tjednu 2022.
godine (24. sije¢nja — 30. sije¢nja) ukupan broj zarazenih je presao 120 000, a 60 000 ljudi se
testiralo na koronavirus. Kako raste broj zarazenih, tako se i ljudi vise testiraju zbog lakog

prijenosa koronavirusa. (Hrvatski zavod za javno zdravstvo — HZJZ, 2022.)
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Slika 8 Pozitivne osobe i testiranja od pocetka epidemije do 8. 5. 2022., po tjednima (HZIZ, 2022.
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Iz Tablice 1. ocito je kako od koronavirusa najvise umiru ljudi starijih dobnih skupina, i
to najvise ljudi od 80 do 89 godina. Oc¢ekivano je da djeca i mladi imaju blaZze simptome te se
njihov organizam lako izbori s koronavirusom pa je s toga njihov broj umrlih dosta manji u

odnosu na starije dobne skupine.

Tablica 1 Svi preminuli po dobnim skupinama od pocetka pandemije do 8. 5. 2022. u Hrvatskoj (HZJZ, 2022.)

DOB BROJ OSOBA UDIO (%) OD UKUPNO
UMRLIH
0-9 4 0,03
10-19 7 0,04
20-29 27 0,17
30-39 65 0,41
40-49 241 1,51
50-59 863 5,42
60-69 2572 16,15
70-79 4724 29,67
80-89 6050 38,00
90-99 1354 8,50
100+ 14 0,09
UKUPNO 15921 100,00

2.6. Zivot u doba koronavirusa

COVID-19 pandemija na mnogobrojne nacine je utjecala na naSe Zivote. U pocetku se
bilo jako tesko priviknuti na ,,novo normalno®, ali u vise od dvije godine, ljudi su se koliko toliko
naucili Zivjeti s koronavirusom. Opasan 1 lako prenosiv virus zajedno s Nacionalnim stoZerom
civilne zastite (StoZzer CZ RH) i Ministarstvom zdravstva promijenili su stilove na$ih Zivota, nase
ponasanje i poglede na svijet. Na dan kada je zabiljeZen prvi slu¢aj koronavirusa u Hrvatskoj (25.
2.2020. godine) Vlada Republike Hrvatske sazvala je sjednicu StoZera CZ RH koja je u ove dvije
godine epidemije (19. 3. 2020. — 19. 2. 2022.) ukupno donijela 488 odluka, preporuka i uputa za
postupanje HZJZ-a. (Ravnateljstvo civilne zastite, 2022.) Tako je sluzbeno u Hrvatskoj epidemija

zapocela 11. 3. 2020. godine. (Ravnateljstvo civilne zastite, 2022.)
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2.7. EpidemioloSke mjere i ponasanja ljudi

Od veljace 2020. godine zabiljezeno je ukupno 5 valova Sirenja koronavirusa:

1. VAL: od ozujka do lipnja 2020. godine

2. VAL: od kolovoza 2020. godine do veljace 2021. godine

3. VAL: od ozujka do lipnja 2021. godine

4. VAL: od kolovoza do prosinca 2021. godine

5. VAL: od sije¢nja 2022. godine —. (Ravnateljstvo civilne zastite - RCZ, 2022.)

U Tablici 2. dan je prikaz najveceg broja oboljelih 1 preminulih u jednome danu tijekom
valova Sirenja zaraze koronavirusom. Peti val epidemije definitivno predstavlja vrhunac zaraze

koronavirusom i to Omikron sojem. (RCZ, 2022.)

Tablica 2 Najveci dnevni broj oboljelih i preminulih u danu po valovima (Ravnateljstvo civilne zastite, 2022.)

VAL NAJVECI BROJ NAJVECI BROJ

OBOLJELIH U PREMINULIH U

JEDNOME DANU JEDNOME DANU
1. 96 8
2. 4 620 92
3. 3217 52
4, 7315 76
5. 11 812 66

2.7.1. Prvi val epidemije

Tijekom prvog vala koronavirusa mjere su se postupno poostravale, s vchuncem uvodenja
e-Propusnica nakon snaznog potresa u Zagrebu 23. 3. 2020. godine zbog naglog kretanja ljudi
izmedu Zupanija $to je dovelo do povecanja broja zarazenih. Tada je Hrvatska imala najstrozu
i lokalni Stozeri CZ te je u to vrijeme izdano ukupno oko 2 200 000 e-Propusnica. Osim
propusnica, uvelo se noSenje maski i rukavica kao preporuka koju su ljudi poStovali zbog straha
od ,,novoga, smrtonosnoga virusa®. Skole su presle na model obrazovanja na daljinu, ograni¢ila
su se druzenja i okupljanja, ukinula odrzavanja sportskih i kulturnih dogadaja, restorani, kafiéi i

drugi ugostiteljski objekti i usluzne djelatnosti bivale su zatvoren. Mise su se sluzile ,,online®,
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teretane i sportski klubovi, kina i muzeji bili su obustavljeni u svome radu kao i javni prijevoz te
je uslijedila i zabrana napustanja mjesta prebivaliSta i stalnog boravka osim u nuznim
sluc¢ajevima. U trgovackim centrima radile su samo ljekarne i trgovine s hranom, a ulazak u te
trgovine bio je ogranic¢en — ovisno o veli¢ini prostora postojalo je ograni¢enje dozvoljenog broja
ljudi u trgovini. Ljudi su u trgovinama poslusno postovali sve preporuke: od noSenja maski,
koriStenja dezinfekcijskog sredstva do nosenja rukavica. Ukratko sve je bilo obustavljeno osim
onoga $to je i inafe nuzno za zivot: hrana, gorivo i lijekovi. Sve navedene restrikcije bile su u
svrhu lockdown-a kako bi se smanjio broj zarazenih i Sirenje koronavirusa. Tijekom lockdown-a
svi su se pridrzavali mjera 1 preporuka, vise puta dnevno pratili Dnevnik te kako se broj zarazenih
mijenja svakodnevno, ministar Vili Bero§ bio je na$ ,spasitelj. Tako je lockdown stvorio
povoljnu situaciju u travnju 2020. godine kada su se mjere pocele popustati — pokrenuo se javni
promet, dozvoljeno je bilo sluzenje misa te se omogucio rad ugostiteljskim i usluznim
djelatnostima. Dana 26. svibnja 2020. godine zabiljezen je prvi dan bez novozarazene osobe od
koronavirusa. (RCZ, 2022.)

Popustanje mjera odredenim ustanovama i objektima bio je prvi korak ka gubljenju
povjerenja u rad ministra BeroSa 1 Stozera CZ RH zbog popustanja mjera iznimkama, a na
gubljenje povjerenja je utjecalo i uvodenje iznimki za parlamentarne izbore. Tako su se ve¢ nakon
2 mjeseca epidemije pocele stvarati razne teorije zavjere oko pandemije COVID-19 bolesti. lako
se u ljetu 2020. godine i dalje biljezio visok broj zarazenih slucajeva, zivot je bio gotovo

normalan, ljudi su se opustili, sezona je bila, moZe se reci, jako uspjes$na s obzirom na pandemiju.

2.7.2. Drugi val epidemije

Nakon bezbriznog ljeta, u kojem je broj zarazenih varirao s vrhuncem 26. kolovoza 2020.
godine (358 novozarazenih), doSla je jesen i opet lagani porast zarazenih koronavirusom.
Situacija se znacajno pocela pogorSavati sredinom listopada te je u ovome razdoblju donesen
Zakon o izmjenama i dopunama Zakona o zastiti puCanstva od zaraznih bolesti (2020). Taj zakon
je omogucdio stroge kazne za nepostivanje novodonesenih odluka Stozera CZ RH. U studenome
je broj zarazenih jo§ viSe porastao §to je dovelo do novih mjera: ograniCeni broj ljudi na
okupljanjima i dogadajima, ogranicen broj ljudi u trgovinama, obustavljen no¢ni rad kasina i
klubova, zabrana prodaje alkohola u razdoblju od 22h do 6h, obvezno noSenje maski i na
otvorenome, obustavljen rad ugostiteljskih objekata i teretana, obustavljene svadbe te ograni¢en
broj ljudi u javnome prijevozu. Tek sredinom velja¢e mjere su blago popustile pa je bio dopusten

rad kaficima (samo prodaja , fo go* pica), otvorile su se teretane, fitness centri, igraonice,
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kladionice i kasina. (RCZ, 2022.)

Drugi val epidemije je obiljezilo otkri¢e cjepiva protiv COVID-19 bolesti. Tako je ve¢
krajem prosinca 2020. godine stiglo prvih 9 750 doza Pfizer cjepiva. Stozer CZ RH i Ministarstvo
zdravstva s cijepljenjem su krenuli od domova za starije i nemoéne osobe i zdravstvenih
djelatnika. Dolaskom cjepiva zapocela je i kampanja za cijepljenje protiv koronavirusa. (RCZ,
2022.) Sto je jos vise unijelo raspodjele unutar drustva te sumnje oko ,planirane pandemije* jer
su se mnogi poceli preispitivati kako se u relativno kratkome razdoblju uspjelo otkriti uc¢inkovito
cjepivo te koje su nuspojave ovoga cjepiva? Protivnici cijepljenja tzv. ,,antivakseri* su postojali
i prije pandemije, a sada su dozivjeli svoj vrhunac. Ljudi su ve¢ u drugome valu epidemije poceli
gubiti povjerenje u Vladu i StoZzer CZ RH pa su tako krenuli s nenoSenjem maski i nepostivanjem

mjere distance.

2.7.3. Tre¢i val epidemije

Buduc¢i da je treci val epidemije zapoceo u predsezoni, Vlada i StoZzer CZ RH nastojali su
stvoriti povoljne uvjete za nadolazecu turistiCku sezonu pa su tako se uvele kontrole — redari
civilne zastite, koje su pratile provodenje aktualnih mjera i odluka. U tu svrhu je pokrenut projekt
Safe Stay in Croatia koji je svima uklju¢enima u projekt dodjeljivao oznake Safe Stay in Croatia
kako bi se gosti osjecali sigurno dok borave u Hrvatskoj. Na ovaj nacin turisticka sezona bila je
spaSena, Cak i bolja nego $to se o¢ekivalo. (RCZ, 2022.)

Ovo razdoblje je obiljezila pojava EU digitalnih COVID potvrda, a Hrvatska je bila prva
¢lanica Europske unije koja je pocela s radom nacionalnog sustava za izdavanje ovih potvrda. EU
digitalna COVID potvrdu je mogucée dobiti na temelju cijepljenja, preboljenja i testiranja.
Izdavanje ovih potvrda samo je ,dolilo ulje na vatru“ na drustvenim mreZama medu
antimaskerskim 1 antivakserskim grupama. Podjele u drustvu opet su samo sve vise rasle.

Ono S§to je zapoceto u prvom valu, nastavljeno u drugome valu, sada dobiva nastavak i u
treCemu valu — sve vise ljudi ne postuju mjere i odluke, izrazavaju svoje nezadovoljstvo na
drustvenim mrezama gdje iz dana u dan je rastao broj grupa i Stranica s temama o ,Jkorona
fasizmu®, teorijama zavjera oko cijele pandemije i cjepiva te o nedosljednim i kontradiktornim
izjavama Vlade, ministarstava i Stozera CZ RH. Sve to je dodatno potpaljivala kampanja za
cijepljenje koja je iz dana u dan se sve vise pojavljivala u medijima. Mnogi ,.,antivakseri su stalno
isticali kako nije problem u cjepivu ve¢ u tome $to im se eksperimentalno cjepivo legitimno
namece, s naglaskom na eksperimentalno cjepivo jer eksperimentalna cjepiva prema svim etickim

kodeksima u medicini moraju biti dobrovoljna. lako je cjepivo protiv COVID-19 bolesti
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dobrovoljno, mnogi ga kao takvoga nisu vidjeli zbog ograniCavanja prelaska granice i
ograni¢avanja broja ljudi na okupljanjima i dogadajima kao S§to su koncerti i utakmice zbog

predo¢avanja COVID potvrde. (Sehi¢, 2022.)

2.7.4. Cetvrti val epidemije

U cetvrtome valu epidemije koronavirsa, kampanja za cijepljenje podignuta je na jo$
jednu vecu razinu; ljude se pozivalo na cijepljenje s ciljem rastere¢enja zdravstvenog sustava.
Tako je do prosinca 2021. godine cijepljeno vise od 50 % odrasle populacije $to je rezultiralo
blagim popustanjem mjera u vidu povecanja broja ljudi na okupljanjima. EU digitalne COVID
potvrde bile su ve¢ $iroko u uporabi. U ovome valu Delta soj koronavirusa zarazio je mnoge ljude,
a krajem razdoblja nastupila je zaraza Omikron soja koronavirusa. (RCZ, 2022.)

Cetvrti val epidemije obiljezili su prosvjedi diljem gradova Hrvatske. Sve ono $to se u
drustvu ,,nakupljalo* tijekom prethodna 3 vala epidemije, tada je kulminiralo. Odredenom dijelu
drustva, koji ve¢ odavno ne poStuje epidemioloske mjere, svega je bilo preko glave. Na tzv.
Festivalu slobode u Zagrebu 5. rujna 2021. okupili su se gradani iz raznih dijelova Hrvatske te su
izrazili svoje nezadovoljstvo propisanim mjerama za sprjeCavanje i suzbijanje zaraze SARS-
CoV-2 virusom jer su smatrali da te odluke, mjere i propisi krSe ljudska prava i slobodu. Nakon
ovog velikog prosvjeda, organizirani su i tjedni prosvjedi po gradovima do kraja 4. vala
epidemije. Prosvjedi su privlacili veliki broj ljudi koji se unato¢ mjerama drzao zajedno bez maski

i distance. (Anci¢ i Cepi¢, 2021.)

2.7.5. Peti val epidemije

Peti val epidemije poceo je u sije€nju 2022. godine kada je kulminirao broj zarazenih
Omikron sojem koronavirusa. Tako se ovaj soj jako brzo i iznimno lako proSirio medu drustvom,
uglavnom je sa sobom nosio blage simptome zaraze. Uvedene su bile stroZze mjere koje su se
odnosile na ograni¢avanje okupljanja, odrZavanje distance, koriStenje zaStitnih maski za lice te
koriStenje EU digitalnih COVID potvrda. Unato¢ ovim mjerama i lakom Sirenju zaraze
Omikrona, ljudi opet sve manje poStuju odluke i mjere, $to zbog ,,antikorona“ stavova, $to zbog
navike Zivljenja s koronavirusom. Ovaj val obiljeZilo je dobrovoljno samotestiranje uc¢enika u
svrhu smanjenja broja uc¢enika u samoizolaciji, §to je izazvalo smutnju i nemire u ,,antikorona“
grupama ljudi kao vrhunac svih promjena koje su trpjele Skole (nastava na daljinu, samoizolacija,
noSenje maski za ucenike od 5. do 8. razreda, noSenje maski ucenika razredne nastave za vrijeme

boravka na hodnicima $koli i za vrijeme velikoga odmora). (RCZ, 2022.)
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Kraj petog vala epidemije obiljezilo je popustanje gotovo svih mjera i odluka Stozera CZ
RH dana 7. travnja 2022. (sa stupanjem na snagu od 9. travnja 2022. godine), a povod tome bila
je povoljna epidemioloska slika u Hrvatskoj te ¢injenica da je virus oslabio $to je smanjilo

opterecenje zdravstvenoga sustava.

2.8. Cijepljenje protiv COVID-19 bolesti

Cijepljenje je jedno veliko znanstveno postignuce koje je smanjilo smrtnost od nekada
smrtonosnih, zaraznih bolesti. Ono se definira kao ,,... postupak kojim se hotimi¢no izaziva
specificni zaStitni imuni odgovor protiv uzrocnog zaraznog patogena ili nekog njegovog
proizvoda Koji izaziva ostecenje zdravlja.“ (Richter, 2005: 60) Gordana Pel¢i¢ (2016.) navodi
kako je cijepljenje najdjelotvornija metoda u prevenciji zaraznih bolesti. Zahvaljujuci cjepivu,
neke bolesti su se ili u potpunosti iskorijenile ili su jo$ prisutne, ali nisu vise toliko smrtonosne i
zarazne kao nekada.

Situacija s koronavirusom koji se vrlo brzo iz Kine proSirio po cijelome svijetu,
zahtijevala je brzo pronalaZenje rjeSenja u vidu cjepiva protiv COVID-19 bolesti u svrhu
sprjeavanja bolesti iako je za razvoj cjepiva, od razdoblja istrazivanja do postmarketinske faze,
potrebno 5 do 10 godina. (Bleki¢ i Kljai¢ Bukvi¢, 2021.) Cjepivo protiv COVID-19 bolesti sluzi
kao prevencija kako bi se imunoloski sustav umjetno pripremio tako da kada organizam dode u
doticaj sa SARS-CoV-2 virusom moze se izboriti s njim; odnosno tijelo je spremno za obranu od
spike proteina pomoc¢u kojega koronavirus ulazi u tijelo i uzrokuje bolest COVID-19. (Hrvatska
agencija za lijekove i medicinske proizvode, 2022.) Prema Hrvatskoj agenciji za lijekove i
medicinske proizvode (HALMED) (2022.) u Hrvatskoj je odobreno 5 cjepiva protiv COVID-19

bolesti:
e cjepivo Corminaty (proizvodac: BioNTech i Pfizer, odobreno: 21. 12. 2020. g.)
e cjepivo Spikevax (proizvodac: Moderna, odobreno: 6. 1. 2021. g.)
e cjepivo Vaxzevria (proizvodac: AstraZeneca, odobreno: 29. 1.2021. g.)
e cjepivo Jcovden (proizvodac: Johnson & Johnson, odobreno: 11. 3. 2021. g.)

e cjepivo Nuvaxovid (proizvoda¢: Novavax, odobreno: 20. 12. 2021. g.)
Prema statistickim podacima do sada je 65,5 % ukupnog svjetskog stanovnistva cijepljeno

barem jednom dozom cjepiva protiv COVID-19 bolesti. Na dan 11. svibnja 2022. godine 56,69
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% Hrvata je cijepljeno barem jednom dozom cjepiva. (Our World In Data, 2022.)

2.8.1. Odbijanje cjepiva i ,antivakseri¢

Kao §to je ve¢ i spomenuto, ,.antivakseri¢ su postojali i prije pandemije COVID-19
bolesti. Iako je cijepljenje djece u vecini drzava zakonski obavezno, sve vise roditelja odbija
cijepljenje zbog sve vecega utjecaja antivakcinalnog pokreta. Postoji vise razloga odbijanju
cijepljenja djece, od religioznih razloga preko misljenja da je cijepljenje previse bolno za njihovo
dijete do utjecaja teorija zavjera prema kojoj roditelji razvijaju misljenja kako cjepiva vise nemaju
ulogu kakvu su imali te se njihova dobrobit dovodi u pitanju, a u prilog tome idu brojne autoimune
bolesti danasnjice. (Pel¢i¢, 2016.)

Za ocekivat je bilo da ¢e 1 cjepivo protiv COVID-19 bolesti nai¢i na osude i odbijanja
pristupanju cijepljenja. lako je ovo cijepljenje dobrovoljno, zbog svih mjera, ograni¢enja, propisa
1 odluka Stozera CZ RH, mnoge pristase antivakcinalnog pokreta u ovome su vidjeli pokusaj
,prisilnog dobrovoljnog cijepljenja‘, a razloga ,,zasto nas prisiljavaju cijepiti se*“ je mnogo, a
uglavnom se svode na ,,planiranu pandemiju* u kojoj je virus namjerno pusten iz laboratorija i
¢ipiranje ljudi u svrhu kontrole ,,obi¢nih smrtnika* od strane mo¢nika koji upravljaju svijetom.
Gotovo svi razlozi odbijanja cjepiva pripadaju nekoj od teorija zavjera oko pandemije COVID-
19 bolesti. (Teskovi¢, 2021.) Teorija zavjere predstavlja uvjerenje kako odredene osobe, najcesce
utjecajni 1 mo¢ni ljudi, manipuliraju dogadajima i situacijama u svrhu ostvarenja nekog svog
tajnoga plana. Pri tome isti¢u kako se niSta ne dogada slu¢ajno, sve je planirano i s razlogom te
pri tome daju lazni osjecaj kontrole, a uglavnom se pojavljuju u nesigurnim i teSkim vremenima,
kao i $to je i vrijeme pandemije COVID-19 bolesti. (Europska komisija, 2022.)

U prilog svemu ide i ¢injenica kako se cjepivo protiv COVID-19 bolesti razvilo u
rekordnom roku i pusteno je u primjenu. A potvrda tome su i nuspojave nakon cijepljenja, koje
po pristaSama teorija zavjera, mogu biti i smrtonosne. Tako su se razne pri¢e o preminulima i
njihovim uzrocima smrti §irile na raznim i brojnim grupama na drustvenim mrezama. Sirenju
ovakvih 1 sli¢nih prica teorija zavjera pogodovali su mediji 1 druStvene mreZe koje danas imaju
znacajnu ulogu u informiranju ljudi. Kako se kampanje za cijepljenje promoviraju putem medija
i drustvenih mreza, tako se i suprotna strana promovira. (Kelam i Dilica, 2021.) Vosoughi i
suradnici su zakljucili kako se neto¢ne informacije tj. dezinformacije Internetom Sire brze od
to¢nih tj. pravih informacija. (2018.) Upravo zbog prevelikog broja to¢nih, ali i neto¢nih
informacija, WHO je 2020. godine infodemiju — tsunami to¢nih i neto¢nih informacija koje se

Sire zajedno s epidemijom, proglasio ugrozom svjetskog zdravlja.
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Oni koji odbijaju cjepivo protiv COVID-19 bolesti ¢esto se brane argumentom kako
cjepiva protiv koronavirusa, koja u sebi sadrze mRNK (messenger ribonukleinska kiselina koja
omogucuje stvaranje proteina, a odgovara lancu DNK (deoksiribonukleinska kiselina — molekula
u kojoj se nalazi na$ nasljedni materijal, daje informacije za proizvodnju proteina), mijenjaju
genetiku ¢ovjeka (ljudski DNK). Ta teza nije istinita jer mRNK Koji se unosi cjepivom ne radi
nikakve promjene na ljudskoj DNK molekuli koja je na koncu i razgradi te eliminira kada se
prestanu Koristiti upute za izgradnju proteina. (Pulja i sur.,2020.)

Misljenje kako je bolji prirodno steceni imunitet od umjetno dobivenog imuniteta putem
cjepiva, jo$ je jedan povod odredenim ljudima za odbijanje cjepiva protiv COVID-19 bolesti.
(World Council For Health, 2022.) Stoga su ljudi ¢esto koronavirus shvac¢ali bezazlenim te po
druStvenim mreZama traZili zaraZenu osobu (Cak joj nudili 1 novce) kako bi se zarazili 1 stekli
imunitet. Takvi naslovi ¢esto su ,,punili“ naslovnice dnevnih novina. (Slobodna Dalmacija, 2021.)

Ovakvo ponasanje izuzetno je nemoralno i neprihvatljivo.

2.9. Moralno-eticki vid cjepiva

U drustvu su se 1 prije spominjale price kako se u cjepivima nalaze stanice pobacenih
fetusa, ali to nisu samo price jer Se zna da se za proizvodnju cjepiva, od 60-ih godina prosloga
stoljeca, protiv rubeole, vodenih kozica i hepatitisa A Koriste tkiva iz pobacenih stanica fetusa.
Osim u proizvodnji cjepiva, ova tkiva se koriste 1 u proizvodnji odredenih lijekova kao na primjer
u lijeku protiv hemofilije. Za proizvodnju cjepiva se moze koristiti jedna od dvije stani¢ne linije:
stani¢na linija bubrega koja potjeCe od fetusa pobacenog oko 1972. g. ili stani¢na linija mreznice
ploda staroga 18 tjedana pobacenoga 1985. (Puljak isur., 2020.) Kada se govori o ovim stani¢nim
linijama, nije rije¢ o normalnim ljudskim stanicama jer su ove stanice promijenjene kako bi se
mogle neprestano umnazati. Fetalne stanice stoga sluZze za proizvodnju adenovirusa
onesposobljenih za umnazanje, a koji sluze kao nosac¢i gena SARS-CoV-2 virusa. Za proizvodnju
cjepiva protiv COVID-19 bolesti koriste se klonirane fetalne stanice bubrega koje se ipak na kraju
uklanjaju kada se virus procisti. Zaklju€ak svega jest da se stanice pobacenih fetusa ne nalaze u
cjepivima protiv COVID-19 bolesti te iako se uz ovo cjepivo vezu pobacene stanice fetusa, bitno
je naglasiti kako su one klonirane i promijenjene te besmrtne, stoga nije potrebno uzimati stanice
iz novih pobacaja. Njihovo porijeklo se ne moze zanemariti, ali isto tako se ne moze ni tvrditi da
su to one originalne pobacene fetalne stanice. Vazno je naglasiti i kako Pfizerovo i Modernino
cjepivo u sebi nemaju stanice pobacenih fetusa, iako su ih koristili u testnim fazama razvoja

cjepiva, dok cjepivo AstraZenece za proizvodnju koristi stani¢ne linije mreznice pobacenog
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fetusa, a cjepivo Johnson & Johnson za proizvodnju sadrzi stanice bubrega pobacenoga fetusa.
(Puljak i sur., 2020.)

Ova teorija je u ovoj pandemiji COVID-19 bolesti bila i jo$ jest toliko aktivna da se i
Vatikan oglasio povodom ove price. Stoga je Vatikan objavio Napomenu o moralnosti koriStenja
nekih cjepiva protiv. COVID-19 bolesti, proglasavajuci pristupanje cijepljenju moralno
prihvacenim, ako ne postoji alternativa. (Petrusi¢ i Rapai¢, 2022.) Unato¢ papinom odobrenju,

neki i dalje ne vjeruju u ovo cjepivo te opet stvaraju teorije zavjera i oko samoga pape.

2.9.1. Naéela Medicinske etike

Postoje razna nacela Medicinske etike kojih se lijenici moraju pridrzavati, a u ovoj
situaciji s koronavirusom su bila dovedena u pitanje. U ovome dijelu navest ¢e se samo neka
nacela te kako su ona povrijedena u korona krizi.

Nacelo autonomije najvazniji je stup medicinske etike prema kojem se pacijent, odnosno
osoba postuje te se uvazava i njegova sloboda u donoSenju odluka, a to pravo na slobodu
donoSenja vlastitih odluka zajaméeno je Zakonom o zastiti prava pacijenata (2004). Ovim
pravom se ne dovodi u upit sigurnost i ucinkovitost cjepiva protiv COVID-19 bolesti, ve¢ se
naglaSava pacijentova autonomija o odluci hoce 1i ili ne€e primiti cjepivo protiv COVID-19
bolesti bez pritiska drustva i medija. Upravo pritisak Ministarstva zdravstva, Stozera CZ RH i
medija te moralna ucjena kod ljudi je izazvalo otpor cijepljenju. (Sehi¢, 2022.)

Uz nacelo autonomije usko je vezan i informirani pristanak koji govori o tome kako
lije¢niku nije dozvoljeno nista ¢initi, nikakav postupak izvoditi bez pacijentovog odobrenja koje
slijedi nakon upoznavanja sa svim moguéim rizicima, nuspojavama i utjecaju na zdravlje. Na
osnovu ovoga postavlja se pitanje koliko je broj pacijenata informiran o nuspojavama zabiljeZenih
samo od strane Europske agencije za lijekove (EMA-e) te jesu li samostalno se odludili za
cijepljenje? Ovo pitanje se pocelo provlaciti kroz drustvo na osnovu cenzuriranja i1 skrivanja
nuspojava cjepiva protiv. COVID-19 bolesti. Na temelju podataka prikazanih u Tablici 3.
postavlja se pitanje jesu li osobe cijepljene protiv COVID-19 bolesti bile upoznate sa statistikom
EMA-e iz 2021. godine? (Sehi¢, 2022.)
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Tablica 3 Statistika EMA-e o cjepivima i nuspojavama za 2021. godinu (Sehi¢, 2022.)

CJEPIVO BROJ SLUCAJEVA S BROJ SLUCAJEVA SA
NUSPOJAVAMA SMRTNIM ISHODOM
Comirnaty (BioNTech i 471 824 5962
Pfizer)
Vaxzevria (AstraZeneca) 223 295 1303
Spikevax (Moderna) 108 583 588
Janssen (Johnson & 31782 223
Johnson)

Nacelo pravednosti vrlo ¢esto je bilo ugrozeno tijekom pandemije COVID-19 bolesti.
Naime, ovo nacelo se odnosi na nuznost jednakog tretiranja osoba s jednakim sluc¢ajem, a to se
cesto krsilo tijekom kriznih situacija kada su lije¢nici morali kr$iti eticka nacela zbog nedostatka
resursa 1 preoptere¢enosti zdravstvenoga sustava. Tako su na primjer neka lije¢ni¢ka udruzenja u
Italiji donijele dokument o etiCkim preporukama u kriznim situacijama pri ¢emu su se vodile
pravilom first come first served (onaj koji je prvi dosao, prvi je i ,,usluzen®). Osim ovim pravilom,
lije¢nici su se vodili 1 pravilom vecih Sansi za prezivljavanjem te su tako kriteriji postali godine
ili komordibiteti &¢ime se krgilo ljudsko dostojanstvo onih ,.gubitnika“ u ovim kriterijima. (Sehi¢,
2022.)

2.10. Utjecaj pandemije COVID-19 bolesti na odgojno-obrazovni sustav

Odgojno-obrazovni sustav pretrpio je mnogobrojne promjene zbog pandemije
koronavirusa. Budu¢i da svaka medalja ima dvije strane, tako i utjecaj pandemije COVID-19
bolesti nije nuzno bio lo$ za obrazovni sustav jer ipak neke stvari su se promijenile na bolje.
Naime, koliko god se u 21. stolje¢u govori o suvremenoj nastavi, barem u Republici Hrvatskoj,
ona jo§ uvijek nije u cijelosti suvremena, ali zato ju je ova kriza malo osuvremenila.

Zbog brzog Sirenja 1 lakog prenoSenja SARS-CoV-2 virusa Skole diljem svijeta su se
zatvarale, a nastava se izvodila online. Tako je gotovo 1.6 milijardi uenika, u 195 zemalja svijeta,
prestalo i¢i u Skolu na nastavu u tradicionalnoj odgojno-obrazovnoj ustanovi. Zbog obustave
izvodenja nastave na svim razinama UNESCO je dao prijedlog organizacije nastave na daljinu
putem raznih platformi i obrazovnih aplikacija, sto su brojne drzave diljem svijeta prihvatile

budu¢i da je obrazovanje jedno od osnovnih ljudskih prava koje se ne smije djeci uskratiti.
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(Naranjo, 2021.) Diljem svijeta obrazovanje se odvijalo na daljinu, a to je zahtijevalo dodatnu
edukaciju ucitelja te pripremu ucenika na koriStenje racunala/tableta kao alata za ucenje.
Poucavanje na daljinu osuvremenilo je nastavu, unijelo dozu kreativnosti i fleksibilnosti, a
digitalizacije sadrzaja u vidu raznih kvizova, alata i igara. Na Zalost, nije sve tako bajno, jer u
ovakvoj nastavi, covjeku tj. u¢eniku nedostaje socijalizacije koja mu je nuzna jer je ono drustveno
bi¢e. Ucenici i nastavnici suocavali su se s tehnickim potesko¢ama $to je jo$ jedan nedostatak
nastave na daljinu. Ovakva nastava zahtijevala je i odredene digitalne kompetencije nastavnika,
Sto je starijim nastavnicima zadavalo glavobolje. Za izvodenje online nastave potreban je Internet
i raCunalo/tablet §to neki ucenici nisu imali zbog socio-ekonomskih problema. Stoga su Skole
imale zadatak osigurati ucenicima mogucnost prisustvovanja nastavi bilo u vidu tableta,
besplatnog Interneta ili dolaska u Skole u ucionice s ra€unalima uz poStivanje aktualnih mjera.
(Tonkovi¢ i sur., 2020.)

Nastavnicko obrazovanje ne zavrSava stjecanjem diplome, ono je cjelozivotno
obrazovanje. Profesori, nastavnici i ucitelji stalno se moraju usavrsavati kako bi bili u korak s
promjenama u drustvu. Tako je i pandemija zahtijevala edukaciju nastavnika na svim razinama
obrazovanja. Osim te sluzbene edukacije, profesori, nastavnici i ucitelji su putem drustvenih
mreza medusobno razmjenjivali iskustva i davali si savjete kako bi se Sto uspjeSnije nosili s
novonastalom situacijom tako da ucenici ne pate, jer na neki nac¢in pandemija je djeci oduzela
djetinjstvo. (Malandrino i Sager, 2021.) Iako je na pocetku bilo tesko nositi se s novonastalom
situacijom, relativno brzo su se svi prilagodili te prihvatili novi nacin funkcioniranja odgojno-
obrazovnog sustava iako su mu svi nalazili zamjerke: roditelji i djeca zbog stavova kako online
nastava nije jednako kvalitetna kao uzivo nastava te profesori, nastavnici i ucitelji koji su
podrzavali to miSljenje uz pogorSavanje uvjeta rada zbog produljenja radnog vremena. (Naranjo,
2021.)

U Republici Hrvatskoj razredna nastava od 17. ozujka 2020. odvijala se putem
televizije (HRT - Skola na treéem) uz dodatna pojasnjenja, zadatke i viezbe od strane svojih
ucitelja, dok se nastava od 5. do 8. razreda odvijala na raznim platformama kao $to su Moodle i
Loomen u kojima su nastavnici postavljali videolekcije, komunicirali s ucenicima te pratili
njihovu aktivnost pomocu raznih alata ili zadataka. U¢enicima nizeg socio-ekonomskog statusa
omogucen je besplatan pristup internetu. Nastava u srednjim skolama kao i na fakultetima
odvijala se takoder na raznim platformama i pomocu aplikacija i alata kao $to su Zoom i Google
meet koji su omogucavali koliko-toliko ,,uzivo* nastavu putem videokamere. (Tonkovi¢ i sur.,
2020.)
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U sljede¢im skolskim i akademskim godinama 2020./2021. te 2021.72022., Vlada
Republike Hrvatske u suradnji s Ministarstvom znanosti i obrazovanja (MZO) je bila spremna na
nove valove koronavirusa, stoga je odredila 3 modela organizacije nastave uz postivanje

epidemioloskih mjera:
e MODEL A — nastava u Skoli
e MODEL B — mjesoviti oblik nastave

e MODEL C - nastava na daljinu. (MZO, 2020.)

lako je nastava skolskoj i akademskoj 2020./2021. godini krenula po modelu A,
postupno je, sukladno epidemioloskoj situaciji, prelazila na model B, odnosno model C, uz
naravno postivanje svih epidemioloskih mjera, posebice mjere noSenja zastitnih maski za lice,
postivanje distance te provodenje mjere samoizolacije u slucaju zaraze ili bliskog kontakta sa
zarazenom osobom. U 8kolskoj i akademskoj 2021./2022. godini nastave se odvijala po modelu

A uz pridrzavanje aktualnih epidemioloskih mjera.
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3. CILJ, ZADACI I HIPOTEZE ISTRAZIVANJA

Izbijanje pandemije COVID-19 bolesti uzrokovane SARS-CoV-2 virusom pocetkom
2020. godine snazno je utjecalo na ljudske zivote. U govoru se ukorijenila nova rije¢ — novo
normalno jer je ova pandemija djelovala na sve sfere ljudskih zivota. U izobilju informacija i
dezinformacija svaki pojedinac mora znati razluciti istinu od lazi, odnosno informaciju od
dezinformacije budu¢i da se lazi i dezinformacije stalno ponavljaju i prezentiraju u javnosti na
nacin koji dovodi do vjerovanja u lazi i dezinformacije. Cijepljenje 1 postivanje mjera koje donosi
Nacionalni stoZer civilne zastite podijelilo je drustvo.

Cilj ovog istrazivanja je utvrditi postoje li razlike u razmisljanjima o COVID-19
pandemiji izmedu cijepljenih i necijepljenih studenata Filozofskoga fakulteta u Splitu (FFST) te
vjeruju li studenti u teorije zavjere o pandemiji COVID-19. Takoder jedan od ciljeva je utvrditi i
postoje li razlike u povjerenju u NSCZ izmedu studenata Uciteljskoga studija i Ranog i
predskolskoga odgoja. Nadalje istrazili smo je li se zivot studenata FFST-a promijenio na gore za

1li nastava u ucionici.

3.1. Hipoteze istrazivanja

S obzirom na ciljeve istrazivanja postavljene su sljedece hipoteze:

H1: Ne postoji statistiCki znaCajna razlika u stavovima i promisljanjima izmedu studenata
cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata.

H2: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu ne vjeruju u teorije zavjere o pandemiji COVID-19.
H3: Ne postoji statisticki znacajna razlika u povjerenju u NSCZ izmedu studenata Odsjeka za
uciteljski studij i Odsjeka za Rani i predskolski odgoj i obrazovanje iobrazovanje na Filozofskom
fakultetu u Splitu.

H4: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu preferiraju online nastavu.

H5: Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu Zivot se promijenio na gore za vrijeme pandemije
COVID-19.

3.2. Metodologija istrazivanja

U provedenom istrazivanju sudjelovalo je 406 studenata Filozofskoga fakulteta u Splitu

(2021./2022. akademske godine) s 11 odsjeka od kojih su Uciteljski studij, Sociologija i Rani i
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predskolski odgoj i obrazovanje jednopredmetni studiji, a ostali dvopredmetni studiji. (Tablica

4.) Podatci su prikupljeni tijekom veljace i ozujka 2022. godine.

Tablica 4 Studij i broj studenata koji su sudjelovali u istraZivanju

Studij Broj studenata
Hrvatski jezik i knjizevnost 65
Engleski jezik 1 knjizevnost 54
Njemacki jezik i1 knjizevnost 17
Talijanski jezik i knjizevnost 43
Povijest umjetnosti 40
Povijest 56
Filozofija 41
Sociologija 32
Pedagogija 62

Rani 1 predskolski odgoj 1

obrazovanje >8
Uciteljski studij 123
UKUPNO 406

3.2.1. Metode istraZivanja

U istrazivanju koristen je anonimni online upitnik u kojem su svi ispitanici sudjelovali
dobrovoljno i samostalno. Upitnik se sastoji od 3 dijela. U prvom dijelu nalazi se 8 pitanja kojima
se ispituje spol sudionika, pripadnost studiju i godina studija, te pitanja o preboljenju COVID-
19 bolesti, cijeljenju protiv COVID-19 bolesti te razlozima cijepljenja, ako nisu namjeravaju li se
cijepiti protiv COVID-19 bolesti te ako se ne namjeravaju cijepiti iz kojeg razloga se ne

namjeravaju cijepiti protiv COVID-19 bolesti. Drugi dio upitnika sadrzi tro-stupanjsku Likertovu
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skalu s 25 tvrdnji kojima se ispituju stavovi i promisljanja studenata o COVID-19 pandemiji.
Slaganje s tvrdnjama sudionici mogu izraziti brojkama od 1 do 3 (1 = slazem se, 2 = nisam
siguran/sigurna, 3 = ne slazem se). Prvih 5 tvrdnji ispituje stavove o znanstveno utvrdenim
¢injenicama o COVID-19 bolesti, a ostale tvrdnje se odnose na promisljanja studenata o teorijama
zavjera, povjerenju u NSCZ, online nastavi te utjecaju pandemije na njihove zivote. U trecem
dijelu upitnika studenti odgovaraju na otvoreno pitanje: ,,Po ¢emu céete pamtiti pandemiju
COVID-19? (Ukratko)“.

Programi koristeni za obradu podataka su Microsoft Office Excel (2019) i IBM SPSS

Statistics (2019). Podatci dobiveni istrazivanjem prikazani su graficki, tabli¢no ili opisno.
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4. REZULTATI

U prvome dijelu upitnika ispitali smo spol sudionika (Slika 9.), na kojem Odsjeku
studiraju (Tablica 4.), godinu studija (Slika 10.), jesu li preboljeli COVID-19 bolest (Slika 11.),
jesu li cijepljeni protiv COVID-19 bolesti (Slika 12.), ako jesu iz kojega razloga su se cijepili
(Slika 13.), ako nisu namjeravaju li se cijepiti (Slika 14.) te koji je razlog odbijanju cijepljenja
(Slika 15.).

Spol:
406 odgovora

om
0z

X

Slika 9 Graficki prikaz spola sudionika

1z Slike 9. moze se vidjeti da je ukupno 88,9 % ispitanika zenskoga spola, odnosno u istrazivanju

je sudjelovala 361 studentica. Ispitanika muSkoga spola ima znatno manje; samo 11,1 %,
odnosno njih 45.

Godina studija:
406 odgovora

@1
0>

@4
®5

Slika 10 Graficki prikaz godine studija sudionika

1z Slike 10. vidljivo je da je anketu ispunilo 38 studenata 1. godine studija, odnosno 9,4 %. 14,5
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ili 59 ispitanika je na 2. godini studija. 90 ispitanika je tre¢a godina studija odnosno u postotcima
22,2 %. Sli¢an broj je i studenata na 4. godini studija, njih 89 ili 21,9 %, Najvise ispitanika Cine
studenti 5. godine studija, njih 32 % ili 130.

Jeste li preboljeli COVID-197?

406 responses

® DA
® NE

Slika 11 Graficki prikaz studenata koji su preboljeli COVID-19 bolest i onih koji nisu

Iz Slike 11. moze se vidjeti kako je nesto vise od dvije tre¢ine ispitanih studenata FFST-
a preboljelo COVID-19 bolest.

Jeste li cijepljeni protiv COVID-19 bolesti?

406 responses

® DA
® NE

Slika 12 Graficki prikaz sudionika koji su cijepljeni protiv COVID-19 bolesti i onih koji nisu

Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu uglavhom se nisu cijepili protiv
koronavirusa. Od ukupnog broja studenata (406), njih 116 se odluéilo cijepiti protiv bolesti
COVID-19, odnosno njih 71,4 % se nije cijepilo. (Slika 12.)
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Ako ste se cijepili, iz kojeg razloga ste se cijepili?
117 responses

@ Smatram da me cjepivo &titi od zaraze
koronavirusom.

@ Zbog preporuke lijecnika i stoZera civilne
zastite.

@ Zbog COVID-potvrde.

@ Smatram da me cjepivo protiv Stiti od
zaraze koronavirusom.

Slika 13 Graficki prikaz razloga cijepljenja protiv COVID-19 bolesti kod sudionika

Cijepljeni studenti Filozofskoga fakulteta u Splitu uglavnom su se cijepili iz 2 razloga: 54
studenta se cijepilo zbog dobivanja COVID-potvrde (46,2 %), a njih 45,3 % se cijepilo jer smatra

da ih cjepivo §titi od zaraze koronavirusom. (Slika 13.)

Ako se niste cijepili, namjeravate li se cijepiti uskoro?
291 responses

® DA
® NE

ey

Slika 14 Graficki prikaz namjere cijepljenja protiv COVID-19 bolesti kod studenata koji nisu cijepljeni

Od necijepljenih studenata Filozofskoga fakulteta u Splitu, 268 ih se ne namjerava cijepiti

uskoro, tek 23 studenata to namjerava u¢initi. (Slika 14.)
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Koji je razlog zasto se niste cijepili i ne zelite se cijepiti?
286 responses

@ Smatram da je moj organizam dovoljno
jak da se sam izbori s koronavirusom.
@ Prebolio sam/preboljela sam COVID-19
bolest.

@ Smatram da cjepivo nije sigurno jer je
premalo vremena proslo od pojave bol...

@ Smatram da se cijeplienjem Zeli
kontrolirati ljudima.

@ Protivnik sam/protivnica sam cijeplienja
uopce.

Slika 15 Graficki prikaz razloga zasto pojedini studenti odbijaju cijepljenje protiv COVID-19 bolesti

Sto dvadeset 1 Sest necijepljenih studenata Filozofskoga fakulteta u Splitu se ne zeli
cijepiti jer smatra da cjepivo nije sigurno, a kao razlog za ne cijepljenje navode to da je proslo
premalo vremena od pojave virusa do otkri¢a i primjene cjepiva. Tek osmero studenata su

protivnici cijepljenja uopce. (Slika 15.)
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4.1. Analiza upitnika i ispitivanje hipoteza

Prije utvrdivanja istinitosti postavljenih hipoteza provedena je deskriptivna statistika, a
podaci su prikazani u Tablici 5.

Tablica 5 Prikaz ukupnih rezultata deskriptivne statistike

Tvrdnje N Raspon Srednja vrijednost Standardna Varijanca
devijacija
Srednja Grani¢na
vrijednost greska

T1-COVID-19je
bolest uzrokovana 406 2,00 1,3350 ,02661 ,53620 ,288
virusom SARS-CoV-2.
T2 - SARS-CoV-2 prvi
je otkriveni koronavirus.
T3 - COVID-19 prenosi
se kapljicnim putem.
T4 - Rizik od zaraze
virusom SARS-CoV-2
manji je na otvorenom 406 2,00 1,4236 ,03207 ,64623 ,418
prostoru nego u

406 2,00 2,1626 ,03567 ,71883 ,517

406 2,00 1,3547 ,02907 ,58569 ,343

zatvorenom prostoru

T5 - Vecina osoba
oboljelih od bolesti
COVID-19 oporavi se
bez hospitalizacije.

406 2,00 1,3842 ,02855 ,57533 ,331

T6 - Virus je pusten iz
laboratorija u svrhu
. 406 2,00 1,9704 ,03753 ,75628 ,572
depopulacije

stanovnistva.

T7 - Vjerujem u teoriju
manipuliranja s

. o 406 2,00 2,0222 ,03858 77746 ,604

bocicama cjepiva i

njegovim sastavom.

T8 - Vjerujem da

farmaceutske tvrtke
L 406 2,00 1,7833 ,03796 ,76485 ,585
manipuliraju cjepivom

radi osobne zarade.
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T9 - Smatram da cjepiva
protiv bolesti COVID-
19 nisu sigurna za
ljudski organizam te
mogu izazvati teske i

trajne nuspojave.

406

2,00

1,5074

,03620

, 12941

,532

T10 - Tijekom
pandemije COVID-19
prekrsena su temeljna

ljudska prava.

406

2,00

1,8916

,04046

,81533

,665

T11 - Vjerujem u barem
neku od teorija zavjera u
vezi koronavirusa.

406

2,00

2,2167

,03665

, 73858

,545

T12 - Smatram da Sto je
veci postotak cijepljenih
u nekoj drzavi, to je i
veca stopa smrtnosti od
bolesti COVID-19 ili
nuspojava cjepiva.

406

2,00

2,5394

,03069

,61838

,382

T13 - Imam povjerenje
u Nacionalni stozer

civilne zastite.

406

2,00

1,8744

,03712

, 14799

,559

T14 - PoStujem mjere
koje donosi Nacionalni

stozer civilne zastite.

406

2,00

2,2882

,03734

, 15242

,566

T15 - Smatram da me
maska S$titi od zaraze

koronavirusom.

406

2,00

2,4286

,03303

,66561

443

T16 - Mjere koje donosi
Nacionalni stozer civilne
zastite sprjecavaju
Sirenje zaraze

koronavirusom

406

2,00

2,3990

,04122

,83053

,690

T17 - Htio bi/htjela bih
da nastava na fakultetu
uvijek bude online
nastava

406

2,00

1,9064

,04401

,88672

,786

T18 - Online nastava mi
omogucuje bolju
organizaciju vremena i
obveza.

406

2,00

1,7882

,04340

,87458

, 765
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T19 - U online nastavi
imam laksi pristup
materijalima za ucenje
jer su postavljeni u
digitalnom obliku.

406

2,00

2,4458

,03886

,78301

,613

T20 - Online nastava
jednako je kvalitetna

kao i nastava uzivo.

406

2,00

1,9236

,04290

,86443

147

T21 - Manje mi je
stresno polagati online
ispite

406

2,00

2,0567

,04518

,91043

,829

T22 - S prijateljima se
druzim manje nego prije

pandemije.

406

2,00

2,0616

,04296

,86561

, 749

T23 - Manje izlazim u
nocne klubove nego
prije pandemije jer me
strah zaraze
koronavirusom

406

2,00

2,1256

,04374

,88135

77

T24 - Tijekom
pandemije sam
smanjio/smanjila razinu
tjelesnih aktivnosti.

406

2,00

2,2931

,04286

,86370

, 146

T25 - U vrijeme
pandemije sam
smanjio/smanjila
odlaske u kino zbog
moguénosti zaraze

koronavirusom.

406

2,00

1,9015

,04186

,84336

711
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4.1.1. Stavovi i promiSljanja izmedu studenata cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i
necijepljenih studenata FFST-a

H1: Ne postoji statistiCki znacajna razlika u stavovima i promiSljanjima izmedu studenata

cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata.

Ho: Ne postoji statisticki znacajna razlika u stavovima i promisljanjima izmedu studenata

cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata.

Ha: Postoji statisticki znacajna razlika u stavovima i promisljanjima izmedu studenata cijepljenih

protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata.

Kako bismo provjerili postoji li statisticki znacajna razlika u stavovima i promisljanjima o
pandemiji COVID-19 izmedu studenata cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih
studenata FFST-a, proveden je Mann-Whitney U-test (Wilcoxon T-test ili test zbroja rangova) uz

grani¢nu signifikantnost testa od 5 %.

Tablica 6 Stavovi i promisljanja izmedu studenata cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata

Rangovi
Jeste li cijepljeni protiv N Srednja vrijednost Zbroj rangova
COVIDA-19 bolesti? ranga
Stavovi i Da 116 210,48 24415,50
promisljanja
studenata FFST-a Ne 290 200,71 58205,50
Ukupno 406

Tablica 7 Mann-Whitney U-test H1

Stavovi i promisljanja studenata cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata

Mann-Whitney U 16010,500
Wilcoxon W 58205,500
Z -,806
Signifikantnost ,420
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Varijabla: Status cijepljenja

Iz zadanog uzorka od 406 ispitanika njih 116 ili 28,57 % se cijepilo protiv COVID-19 bolesti,
odnosno nije se cijepilo njih 290 ili 71,43 %. (Tablica 6.)

U Tablici 7. prikazani su odgovarajuci rezultati Mann-Whitney U-testa za zadani uzorak
studenata koji su preboljeli COVID-19 bolest i onih koji nisu. Moze se vidjeti da je empirijska
signifikantnost o* = 0,420, odnosno 42 iz ¢ega slijedi ako je a.>5 % = Ho, pa se donosi zaklju¢ak
o prihvacanju pocetne hipoteze Ho: Ne postoji statisticki znacajna razlika u stavovima i
promisljanjima izmedu studenata cijepljenih protiv COVID-19 bolesti i necijepljenih studenata,

uz grani¢nu signifikantnost testa od 5 %.
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4.1.2. Stavovi i promiSljanja studenata FFST-a o teorijama zavjere o pandemiji COVID-
19

H2: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu ne vjeruju u teorije zavjere o pandemiji COVID-19.

Ho: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu ne vjeruju u teorije zavjere o pandemiji COVID-19.

Hq: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu vjeruju u teorije zavjere o pandemiji COVID-109.

Kako bismo provjerili vjeruju li studenti FFST-a u teorije zavjere o pandemiji COVID-19
proveden je Hi-kvadrat test uz grani¢nu signifikantnost od 5 %. U Tablici 8. prikazani su
odgovarajuci rezultati Hi-kvadrat testa za zadani uzorak studenata i H2.

Tablica 8 Hi-kvadrat test za H2

T6 T7 T8 T9 T10 T11
Virus Vjerujem Smatram  Tijekom Vjerujem Smatram
je uteoriju dacjepiva pandemije ubarem  dasto je

pusten manipulira  protiv COVID- nekuod veci
iz njas bolesti 19 teorija postotak
labora bocicama COVID- prekrSena zavjerau cijepljenih
torija cjepivai 19 nisu su vezi u nekoj
u njegovim sigurnaza temeljna koronaviru drzavi, to
svrhu sastavom.  ljudski ljudska sa. jeiveéa
depop organizam  prava. stopa
ulacije te mogu smrtnosti
stanov izazvati od bolesti
nistva. teske 1 COVID-
trajne 19 il
nuspojave. nuspojava
cjepiva.
Pearsonov 96.718
Hi-kvadrat " 100,38* 75,919  110,984* 80,214*  71,603%
test
Stupnjevi— g 68 68 68 68 68
slobode
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Signifikantn

013,007 239 001 148 359
ost
Slajemse 122 118 172 257 159 76
Nisam 174 161 150 92 132 166
siguran
Neslazemse 110 127 84 57 115 164

Tvrdnje iz ankete koje se odnose na vjerovanje u teorije zavjere su T6, T7, T8, T9, T10i T11.
Za svaku tvrdnju napravljen je Hi-kvadrat test te mozemo vidjeti da je za 3 tvrdnje empirijsku
signifikantnost a* > 5 % iz ¢ega se prihvaca pocetna hipoteza (Ho), te takoder 3 tvrdnje imaju
empirijsku signifikantnost o* < 5 % iz ¢ega se prihvaca alternativna hipoteza (H1), odnosno

odbacuje se pocetna i prihvacaju alternativnu hipotezu Hy .

Tvrdnjom T6 Virus je pusten iz laboratorija u svrhu depopulacije stanovnistva, a* = 0,013 1,3

% =>*a<5% =>Hj, donosi se zaklju¢ak o prihvac¢anju alternativne hipoteze.

Tvrdnjom T7 Vjerujem u teoriju manipuliranja s bocicama cjepiva i njegovim sastavom, o* =
0,007 0,7% =>* a <5 % => Hy, donosi se zakljucak o prihvac¢anju alternativne hipoteze.
Tvrdnjom T8, Smatram da cjepiva protiv bolesti COVID-19 nisu sigurna za ljudski organizam te
mogu izazvati teske i trajne nuspojave, o* = 0,239 23,9 % => * a > 5 % => Hy, donosi se
zaklju¢ak o prihvacanju pocetne hipoteze.

Tvrdnjom T9 Tijekom pandemije COVID-19 prekrsena su temeljna ljudska prava, a* = 0,001
0,1 % => * a. <5 % => Hy, donosi se zakljucak o prihvacanju alternativne hipoteze.

Tvrdnjom T10 Vjerujem u barem neku od teorija zavjere u vezi koronavirusa, a* = 0,148 14,8
% =>* a.> 5 % => Ho, donosi se zaklju€ak o prihvac¢anju pocetne hipoteze.

Tvrdnjom T11 Smatram da sto je veci postotak cijepljenih u nekoj drzavi, to je i veéa stopa
smrtnosti od bolesti COVID-19 ili nuspojava cjepiva, o* = 0,359 35,9 % => * o > 5 % => H,

donosi se zakljucak o prihvacanju pocetne hipoteze.

Na temelju provedenog testa vidimo da 3 testa potvrduju nultu hipotezu dok 3 testa odbacuju.
Provodimo test na temelju odgovora za svih 6 tvrdnji. (Tablica 9.)
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Tablica 9 Statistika odgovori za varijablu o teorijama zavjere na temelju svih 6 tvrdnji

Empirijska Teorijska Devijacija (Oi -Ei)
vrijednost (Oi) vrijednost (Ei)
Slazem se 127 135,3 -8,3
Nisam siguran 150 135,3 14,7
Ne slaZzem se 129 135,3 -6,3
Ukupno 406

Tablica 10 Hi-kvadrat test za H2 na temelju svih 6 tvrdnji

Teorije zavjere

Hi-kvadrat test 2,399
Stupnjevi slobode 2
Signifikantnost ,301

Iz Tablice 10. mozemo vidjeti da je empirijska signifikantnost a* = 0,301, odnosno 30,1 % iz
Cega slijedi da je * o > 5 % => Ho, ¢ime se prihvacéa nulta hipoteza Ho: Studenti Filozofskog
fakulteta u Splitu ne vjeruju u teorije zavjere o pandemiji COVID-19.

Statisticki gledano imamo 127 ispitanika koji se slazu sa tvrdnjama, 150 koji su neodlucni i 129

ispitanika koji se ne slazu sa tvrdanja o teorijama zavjere.
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4.1.3. Stavovi i promisljanja studenata Uciteljskog studija i Ranoga i predsSkolskoga odgoja

I obrazovanja o povjerenju u Nacionalni stoZer civilne zaStite

H3: Ne postoji statisti¢cki znaCajna razlika u povjerenju u NSCZ izmedu smjerova Rani i

predskolski odgoj i obrazovanje i U¢iteljski studij na Filozofskom fakultetu u Splitu.

Ho: Ne postoji statisticki znacajna razlika u povjerenju u NSCZ izmedu smjerova Rani i

predskolski odgoj i obrazovanje i UCciteljski studij na Filozofskom fakultetu u Splitu.

Hai: Postoji statisticki znacajna razlika u povjerenju u NSCZ izmedu smjerova Rani i predskolski

odgoj i obrazovanje i Uciteljski studij na Filozofskom fakultetu u Splitu.

Iz zadanog uzorka u Tablici 4. (v. na str. 28) od 406 ispitanika njih 58 je sa smjera Rani i
predskolski odgoj 1 123 ispitanika su na smjeru U¢iteljski studij. Za uzorak 1 usporedbu izabrana
su ova dva smjera jer je rije¢ o jednopredmetnim smjerovima. Kako bismo utvrdili postoji li
statistiCki znacajna razlika u povjerenju u NSCZ izmedu smjerova Rani i1 predskolski odgoj i
obrazovanje i Uc¢iteljski studij na Filozofskom fakultetu u Splitu proveden je Mann-Whitney U-

test (Wilcoxson T-test ili test zbroja rangova) uz grani¢nu signifikantnost testa od 5 %.

Tablica 11 Mann-Whitney U-test H3

T13 — Imam povjerenje u Nacionalni stozer civilne zastite

Mann-Whitney U 3522,000
Wilcoxon W 11148,000
Z -, 147
Signifikantnost ,833

U Tablici 11. prikazani su odgovarajuci rezultati Mann-Whitney U-testa za zadani uzorak
studenata koji u preboljeli i onih koji nisu. Moze se vidjeti da je empirijska signifikantnost o* =
0,883, odnosno 88,3 % iz Cega slijedi da je * o > 5 % => Ho, stoga se donosi zaklju¢ak o
prihvacanju pocetne hipoteze Ho: Ne postoji statisticki znacajna razlika u povjerenju u NSCZ
izmedu smjerova Rani i predskolski odgoj i obrazovanje i UCciteljski studij na Filozofskom
fakultetu u Splitu. Generalno gledajuci studenti FFST-a nemaju povjerenje u NSCZ.
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4.1.4. Stavovi i promisljanja studenata FFST-a o online nastavi

H5: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu preferiraju online nastavu.

Ho: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu preferiraju online nastavu.

Hq: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu ne preferiraju online nastavu.

Kako bismo prihvatili ili odbacili poéetnu tvrdnju: Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu
preferiraju online nastavu, koristili smo T-test s jednim uzrokom uz 1 % grani¢ne
signifikantnosti. Za daljnju analizu potvrdnim odgovorima dana je vrijednost 1, vrijednost 2 je
dana odgovorima Nisam siguran i odgovor Ne slazem se je ekvivalent vrijednosti 3. (Tablica
13.) Kako bi proveli analizu, vrijednost testa s kojim usporedujemo je 1, kao $to se moze vidjeti

u Tablici 12.

Tablica 12 T-test s jednim uzrokom za H4

Vrijednost testa = 1

t Stupnj  Signifikan Razlika 95 % interval
evi tnost srednje pouzdanosti
slobode vrijednosti Donji Gornji
Studenti preferiraju 24,696 405 ,000 1,09360 1,0065 1,1806

online nastavu

Tablica 13 Statistika za H4

Frekvencija Postotak Valjani Kumulativni
postotak postotak
SlaZem se 133 32,8 32,8 32,8
Nisam siguran 72 17,7 17,7 50,5
Ne slaZem se 201 49,5 49,5 100,0
Ukupno 406 100,0 100,0
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Do zakljuc¢ka smo doslo usporedbom empirijske s granicnom signifikantnoscéu.
a* = 0,000, odnosno 0 % iz ¢ega slijedi da je * a <1 % => Hj, tj. odbacuje se nulta hipoteza Ho:
Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu preferiraju online nastavu, i prihvacéa alternativna Ha:

Studenti Filozofskog fakulteta u Splitu ne preferiraju online nastavu.
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4.1.5. Stavovi i promisljanja studenata FFST-a 0 utjecaju pandemije COVID-19 bolesti na

njihove Zivote

H5: Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu zivot se promijenio na gore za vrijeme pandemije
COVID-19.

Ho, Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu Zivot se promijenio na gore za vrijeme pandemije

COVID-19.

Hi, Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu Zivot se nije promijenio na gore za vrijeme

pandemije COVID-19.

Kako bismo provjerili je li se zivot studenata FFST-a zbog pandemije COVID-19 bolesti
promijenio na gore, proveden je Hi-kvadrat test uz grani¢nu signifikantnost od 5 %. U Tablici 14,

prikazani su odgovarajuci rezultati Hi-kvadrat testa za zadani uzorak studenata.

Tablica 14 Hi-kvadrat test za H5

T21 T22 T23 T24 T25 T26
S Manje Tijekom U vrijeme Mijere Zbog
prijatelji  izlazim u pandemije pandemije za pandemij
ma se nocne sam sam vrijeme e

druzim Klubove smanjio/sma smanjio/sma pandem COVID-

manje nego prije  njilarazinu  njila odlaske ije 19
nego pandemije tjelesne u kino zbog utjecale obuzeo bi
prije jer ne strah  aktivnosti.  nemoguénos  Su na me
pandemi zaraze ti zaraze pogorsa  ponekad
je. koronavirus koronavirus njemog  osjecaj
om. om. mentaln  neizvjesn
0g osti i

zdravlja  osjetio
sam/osjet

ila sam
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tjeskobu.

Pearsonov 70,6022 67,3692 89,8262 62,3712 10,956% 61,8672
Hi-kvadrat
test
Stupnjevi 68 68 68 68 68 68
slobode
Signifikant ,391 ,499 ,039 ,670 ,004 ,000
nost
SlaZem se 140 135 109 166 166 210
Nisam 101 85 69 114 114 96
siguran
Ne slaZzem 165 186 228 126 126 100
se

Tvrdnje iz ankete koje se odnose na hipotezu — Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu zivot
se promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19 su T21, T22, T23, T24, T25i T26.

Tvrdnjom T21 S prijateljima se druzim manje nego prije pandemije, o* = 0,391 39,1 % =>* q
> 5 % => Ho, donosi se zakljucak o prihva¢anju pocetne hipoteze.

Tvrdnjom T22 Manje izlazim u nocne klubove nego prije pandemije jer me strah zaraze
koronavirusom, o* = 0,499 49,9 % =>* o >5 % => Ho, donosi se zakljucak o prihva¢anju pocetne
hipoteze.

Tvrdnjom T23 Tijekom pandemije sam smanjio/smanjila razinu tjelesnih aktivnosti, a* = 0,039
3,9 % => * a <5 % => Ha, donosi se zakljucak o prihvacanju alternativne hipoteze.

Tvrdnjom T24 U vrijeme pandemije sam smanjio/smanjila odlaske u kino zbog mogucnosti
zaraze koronvirusom, a * = 0,670 67 % => * a > 5 % => Ho, donosi se zakljucak o prihvacanju
pocetne hipoteze.

Tvrdnjom T25 Mjere za vrijeme pandemije utjecale su na pogorsanje mog mentalnog zdravlja,
a*=0,004 0,4 % => * a <5 % => Hy, donosi se zakljucak o prihvac¢anju alternativne hipoteze.
Tvrdnjom T26 Zbog pandemije COVID-19 obuzeo bi me ponekad osjecaj neizvjesnosti i osjetio
sam/osjetila sam tjeskobu, a* =0,000 0 % => * a <5 % => H1, donosi se zakljucak o prihvacanju
alternativne hipoteze.
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Iz prethodnih rezultata se moze vidjeti da je za 3 tvrdnje empirijska signifikantnost a* > 5 %,
¢ime se potvrduje pocetna hipoteza — Studentima Filozofskog fakulteta u Splitu Zivot se
promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19 , a 3 tvrdnje imaju razinu zna¢ajnosti o* <
5 % => Hi;, ¢ime se odbacuje pocetna i prihvaca alternativna hipotezu Hi — Studentima
Filozofskog fakulteta u Splitu Zivot se nije promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19.
Nadalje, provodimo test na temelju odgovora za svih 6 tvrdnji. (Tablica 15 i Tablica 16.)

Tablica 15 Statistika odgovori za varijablu o utjecaju pandemije na Zivote studenata na temelju svih 6 tvrdnji

Empirijska Teorijska vrijednost Devijacija (Oi — Ei)
vrijednost (Oi) (Ei)
Slazem se 155 135,3 19,7
Nisam siguran 96 135,3 -39,3
Ne slaZzem se 155 135,3 19,7
Ukupno 406

Tablica 16 Hi-kvadrat test za H6 na temelju svih 6 tvrdnji

Zivot studenata se promijeni na gore za

vrijeme pandemije.

Hi-kvadrat test 17,148
Stupnjevi slobode 2
Signifikantnost ,000

Iz Tablice 16. mozemo vidjeti da je empirijska signifikantnost a* = 0,000, odnosno 0 % iz Cega
slijedi da je * a <5 % => Hy, ¢ime se prihvaca alternativna hipoteza Hi: Studentima Filozofskog
fakulteta u Splitu Zivot se nije promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19.

Dolazimo do zakljucka da prihvacamo nultu hipotezu Ho: Studentima Filozofskog fakulteta u
Splitu zivot se promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19. lako statisti¢ki gledano
imamo 155 ispitanika koji se slazu sa tvrdnjama, 96 koji su neodluéni i 155 ispitanika koji se ne

slazu sa tvrdnjama o zivotu za vrijeme pandemije COVID-19 bolesti.
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5. RASPRAVA

Pandemija COVID-19 bolesti aktualna je tema u drustvu od pocetka pojave SARS-
CoV-2 virusa buduci da je snazno utjecala na cijeli svijet i promijenila dotadasnji na¢in zivljenja.
U 21. stolje¢u, modernome dobu s naprednom tehnologijom koja se jos viSe razvija iz dana u dan,
Internet, digitalni uredaji i druStvene mreze sastavni su dio ljudskih zivota. Zahvaljujuci
blagodatima Interneta i medija, u svakome trenutku moze se saznati $to se dogada Sirom svijeta.
Bez obzira na svoje prednosti, Internet ima i brojne nedostatke s naglaskom na to da pogoduje
brzom 1 lakom Sirenju dezinformacija pogotovo u kriznim vremenima kao §to je 1 pandemija
COVID-19 bolesti. Na taj nacin do svakoga pojedinca u svijetu su dosle razli¢ite informacije,
odnosno dezinformacije koje su utjecale na pojedin¢evo razmisljanje o pandemiji i koronavirusu.

U ovome istrazivanju sudjelovalo je ukupno 406 studenata Filozofskog fakulteta u
Splitu (FFST) s 11 Odsjeka. 1z prvoga dijela upitnika doznalo se kako je 68 % ispitanika, tj. njih
276 preboljelo COVID-19 bolest sto je znacajan postotak buduci da u istrazivanju iz 2021. godine
koje je provela Pomlija je samo 17,7 % ispitanika (od ukupno 1161 ispitanika) preboljelo
COVID-19 bolest. Na FFST-u manje od jedne tre¢ine studenata (samo 116 studenata) je
cijepljeno protiv ove bolesti, odnosno njih 290 nije cijepljeno (71,4 %). Ovaj podatak iznenaduje
s obzirom na dosadas$nja znanja o ovoj bolesti te saznanja da se SARS-CoV-2 virus vrlo lako §iri
i prenosi, ¢ak i ako osoba nema simptome bolesti. Sli¢ni rezultati prikupljeni su i kod studenata
Sestrinstva na Sveucilistu Sjever gdje se 26,4 % studenata cijepilo protiv COVID-19 bolesti, a od
necijepljenih studenata samo 16, 8 % je imalo namjeru cijepiti se uskoro. (Bajkovec, 2021.) Svaki
student, kao ¢lan akademske zajednice, trebao bi racionalno razmisljati i vjerovati u znanstvene
dokaz u medicini te misliti prvenstveno na svoje zdravlje, a onda i na zdravlje drugih. Nadalje, iz
upitnika se saznaje da se skoro polovina cijepljenih studenata (46,2 %) cijepila zbog COVID-
potvrde. Ovi podatci i ne iznenaduju toliko s obzirom na ,,antivaksersku kampanju koja svoj
vrhunac dozivljava upravo u ovoj pandemiji COVID-19 bolesti. Stalno ponavljajuci ¢injenice u
krug, ljudi po¢inju vjerovati u dezinformacije te stoga odbijaju cjepivo, a tome su definitivho
pripomogle i stroge epidemioloske mjere koje i nisu vrijedile u svim situacijama i svim ljudima,
kao na primjer kada su u pitanju bili lokalni izbori u svibnju 2021. godine kada je omogucen
ulazak u Republiku Hrvatsku u svrhu glasovanja na 12 h, za Sto nije bilo potrebno na granici
pokazati COVID-potvrdu ili potvrdu o preboljenju. Takve i sli¢ne situacije kod ljudi koji ve¢
imaju poljuljano povjerenje u cjepiva, samo potvrduju ,,antivakserske* dezinformacije, stoga ne
treba cuditi kako se skoro polovica cijepljenih cijepila zbog dobivanja COVID-potvrde koja

ponajviSe u razdoblju ,divljanja“ virusa omogucuje koliko-toliko normalan Zivot; odnosno
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odlazak na putovanje u druge zemlje, prisustvovanje vjencanjima, odlazak u teretane, bazene i
fitness centre ili noéni provod u disko klubovima. (Koronavirus.hr, 2021.) Mladi Zeljni ,,zivljenja
mladosti“ unato¢ ograni¢enjima nalazili su nacine kako se okupljati i zabavljati bez predocavanja
COVID-potvrda, stoga su kafice i disko klubove zamijenili plazama, stanovima, vikendicama i
gradskim parkovima. Cak ni zabrana prodaje alkohola iza 22 h naveder nije utjecala na njihova
okupljanja, jer bi se tijekom dana opskrbili za zabavu i druzenje. To je samo jedan od pokazatelja
kako COVID-potvrde nisu bile garancija za preporucene nacine ponaSanja. Nadalje, 45,3 %
studenata se cijepilo jer vjeruje u uéinkovitost cjepiva, a njih svega 8,5 % zbog preporuke
lije¢nika ili NSCZ-a. S obzirom na napredak znanosti i medicine to je mali postotak, a razlog
tome je opet ,,antivakserska“ kampanja koja je Cesto isticala Cinjenicu da kada farmaceutske
tvrtke objave neku novost o cjepivima, njihove dionice skacu. (Botenga, 2020.) Skakanje
vrijednosti dionica farmaceutskih tvrtki samo je ,,antivakserima* stvorilo temelj za razmisljanje
kako farmaceutska industrija vise ne radi u korist zdravlja, ve¢ u Korist novca i zarade. (Botenga,
2020.) Zabrinjavajuéa je Cinjenica da se 92,2 % necijepljenih studenata ne Zeli cijepiti protiv
COVID-19 bolesti i to ponajvise zbog sumnje u ucinkovitost cjepiva jer smatraju da je proslo
premalo vremena od otkria virusa do otkrica djelotvornog cjepiva. Skoro polovica nasih
necijepljenih studenata razmislja na ovaj na¢in. Cetvrtina ih se ne Zeli cijepiti jer su preboljeli
COVID-19 bolest, a petina jer smatraju da im je organizam dovoljno jak sam po sebi da se izbori
protiv bolesti COVID-19. Naime, HZJZ (2022) navodi kako se ne zna koliko to¢no traje imunost
na SARS-CoV-2 virus preboljenjem bolesti; to se tek utvrduje, stoga preboljenje nije opravdan
razlog ne cijepljenju. Sto se ti¢e jakosti i otpornosti organizma kod mladih, WHO (2022.) navodi
kako mladi ¢eS¢e razvijaju blazi oblik COVID-19 bolesti, ali teski i smrtni slu¢ajevi mogu se
pojaviti i u svim dobnim skupinama. Tako ni broj godina ne predstavlja prepreku cijepljenju
protiv COVID-19 bolesti. Ovi podatci o odbijanju cijepljenja ne iznenaduju jer i u Republici
Njemackoj koja se smatra razvijenom suvremenom zapadnoeuropskom zemljom, prema
istrazivanju provedenog u razdoblju od 20. sije¢nja 2020. godine do 2. svibnja 2021. godine, 30
% stanovniStva odbija cijepljenje iz raznih razloga. Razlozi su sli¢ni kao i razlozi iz kojih se nasi
studenti ne Zele cijepiti, a to su: rizik od zaraze SARS-CoV-2 virusom, zdravstveni problemi,
niska percipirana korist od cijepljenja, nedostatak informacija, sustavno nepovijerenje te
duhovni/vjerski razlozi odbijanja cijepljenja. Stoga znanstvenici i struénjaci trebaju naglasavati
vaznost pruzanja pouzdanih i kvalitetnih informacija o samoj bolesti koronavirusa te cijepljenju
kako bi se stanovnistvo svojevoljno dobrovoljno cijepilo. (Fieselmann, Annac, Erdsiek i sur.,
2022.) Jako mali broj nasih studenata se ne zeli cijepiti jer smatra da se time Zeli posti¢i kontrola
ljudi (njih 20) te jer su protivnici cijepljenju uopce (njih 8). Mali postotak studenata koji tako
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razmiSljaju ukazuje na mali broj studenata koji vjeruju u teoriju zavjere o kontroli ljudi putem
cjepiva. Godine 2021. Rukavina je provela istrazivanje koje je ukazalo na povezanost razine
pismenosti ljudi i namjere cijepljenja protiv COVID-19 bolesti te vjerovanja u teorije zavjere.
Prema ovim podacima sasvim je logi¢no razmisljanje nasSih studenata o vjerovanjima u teorije
zavjere jer je takvo razmisljanje sukladno njihovome akademskome obrazovanju.

U drugome dijelu anketnoga upitnika, analizom odgovora na prvih 5 pitanja utvrdili
smo znanje studenata o koronavirusu i COVID-19 bolesti. Nasi rezultati su pokazali da studenti
uglavnom dobro poznaju znanstveno utvrdene ¢injenice o COVID-19 bolesti i virusu koji je
uzrokuje. Gotovo 70 % studenata zna da je bolest COVID-19, a virus SARS-CoV-2, no ipak njih
3 % ne razlikuje ili ne poznaje ova dva pojma. Najvise nedoumica im je zadala tvrdnja T2 jer
gotovo polovica studenata nije sigurna je li SARS-CoV-2 virus prvi otkriveni koronavirus, pa
tako samo petina studenata smatra kako je SARS-CoV-2 virus prvi otkriveni koronavirus.
Studenti FFST-a dobro su upoznati s ¢injenicama da se ovaj virus prenosi kapljiénim putem, kao
i da se vecina oboljelih oporavi bez hospitalizacije te da je rizik od zaraze manji na otvorenom
prostoru nego u zatvorenom prostoru.

Ostale tvrdnje (T6-T25) odnose se na promisljanja studenata o pandemiji COVID-19.
U prvome setu tvrdnji (T6-T11) ispituje se vjerovanje u teorije zavjere. S tvrdnjom Virus je pusten
iz laboratorija u svrhu depopulacije stanovnistva slaze se gotovo trecina studenata, nesto malo
manje od tre¢ine studenata se ne slaze s tom tvrdnjom, dok njih gotovo polovina nije sigurno u tu
tvrdnju, $to nam pokazuje koliko velik utjecaj ima ,,antivakserska“ kampanja. Gotovo jednaki
postotci slaganja, odnosno ne slaganja su i za tvrdnju Vjerujem u tvrdnju manipuliranja s
bocicama cjepiva i njegovim sastavom. Cak 42,4 % studenata smatra kako cjepiva protiv COVID-
19 bolesti nisu sigurna za ljudski organizam, iako WHO (2022.) navodi kako cjepiva prolaze
brojne faze testiranja prije pustanja u uporabu. Takoder, WHO tvrdi kako su neka cjepiva veé
zavrSila sve faze testiranja te da se stalno prati kako se cjepiva ponasaju u stvarnome svijetu.
Gotovo dvije trecine splitskih studenata smatra kako su tijekom pandemije COVID-19 prekrsena
temeljna ljudska prava. U ovoj krizi temeljna ljudska prava ograni¢ena su zbog primjene
javnozdravstvenih mjera u svrhu zaStite druStva, tj. u svrhu prevencije zaraze koronavirusom.
Politicki je stav da se sloboda pojedinca mora podrediti opéem dobru u iznimnim situacijama kao
Sto je pandemija koronavirusa. Ograni¢avanje kretanja, obveza noSenja zastitne maske za lice,
uvodenje socijalne distance, uvodenje COVID-potvrde nacini su koji se mogu tumaciti kao
povreda zajaméenih ljudskih prava, no ne bismo smjeli zaboraviti da zivimo u doba pandemije,
stoga nas ne ¢ude razmisljanja studenata FFST-a. (Maldini, 2021.) Istrazivanje koje je proveo

Rahman sa suradnicima (2021.) jednoglasno je pokazalo kako su ranjive osobe osjetljive na Stetne
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ucinke pandemije, kao Sto su krSenja ljudskih prava te su stoga izlozene visokom riziku od
mentalnih poremecaja. Prema njima zastita ljudskih prava i potreba za mentalnim zdravljem nisu
uvijek na odgovarajuci na¢in integrirani u politiku i upravljanje u hitnim situacijama. Tako dokazi
naglasavaju da su ranjive populacije u doba pandemije posebno izlozene riziku od poremecaja
mentalnog zdravlja, a u ranjivu populaciju ubrajaju se djeca, osobe s invaliditetom, osobe koje
zive u zlostavljackim obiteljima, starije osobe, njegovatelji, zdravstveni radnici i etnicke i
marginalizirane zajednice. Rahman i sur. (2021.) ukazuju na porast ucestalosti samoubojstava u
nekoliko zemalja zbog ograni¢enja mobilnosti i kretanja. Njihovo istraZivanje je pokazalo kako
je nestaSica zastitne opreme tijekom pandemije COVID-19 bolesti kod Egipatskih zdravstvenih
radnika povecala njihov strah od dobivanja infekcije te kako ih to emocionalno i mentalno
opterecuje. (Rahman i sur., 2021.) U Libiji se kod zdravstvenih radnika povecao broj osoba koje
pate od anksioznosti, stresa i depresije Simptome anksioznosti i depresije prijavila su i kineska
djeca zbog zatvaranja skoli i obrazovnih institucija $to je liSilo ucenike osjecaja stabilnosti i
normalnosti. (Rahman i sur., 2021.) Znanstvenici su uocCili kako su osobe nepovoljnijeg
materijalnog polozaja imale manji pristup informacijama putem interneta, medija i online
zdravstvenim informacijama zbog Cega te osobe prije obolijevaju nego osobe povoljnijeg
polozaja. Pandemija je takoder ljude ,,poticala® na rasizam Sto je kod etnic¢kih/religioznih manjina
utjecalo na psihi¢ko stanje. Prava starijih su isto bila povrijedena, jer ograni¢enje kretanja utjecalo
je na njihovo psiholosko zdravlje i poteskoce sa snom. Sve ovo je samo dio Rahmanovog
istraZivanja, a on i suradnici su zakljucili kako je mentalno zdravlje jedno od temeljnih ljudskih
prava kojemu je potrebno dati prioritet na razini javne politike (Rahman i sur., 2021.) Nadalje,
skoro polovica studenata FFST-a (42,4 %) smatra kako cjepiva protiv COVID-19 bolesti nisu
sigurna za ljudski organizam te mogu izazvati teske 1 trajne nuspojave. Takvo promisljanje ne
iznenaduje S obzirom da je do kolovoza 2021. godine zabiljezeno 4 250 289 smrtnih slucajeva
kao posljedica zaraze koronavirusom. (Malnar i Tatalovi¢, 2021.) TeSkovi¢ (2021.) je proveo
istrazivanje o globalnoj pandemiji i teorijama zavjere. Sudionici su Likertovom skalom od 5
stupnjeva oznacavali koliko vjeruju odnosno ne vjeruju u teorije zavjere. U anketi se nalaze razne
zablude oko koronavirusa, a neke od njih su sljedece tvrdnje: Koronavirus proizvod je jedne od
svjetskih velesila, Koronavirus je prozvod tajnih drustava, a koristi se kao alat za masovnu
manipulaciju stanovnistva, Koronavirus prisilno je nametnut, sa ciljem cijepljenja populacije
cjepivom koje sadrzi cip te Brojke oboljelih od COVID-19 su krivo reprezentirane i napuhane.
Teskovi¢ (2021.) je dobio iznenadujuce pozitivne rezultate koje nije ocekivao, naime veci dio
sudionika istraZivanja ne odaje dojam vjerovanja u teorije zavjera te je ve¢ina njih skepticna
prema medijima, odnosno pokazuju odrednice medijske pismenosti. Sve ove tvrdnje su zablude
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0 bolesti koronavirusa u koje brojni pojedinci vjeruju, pa tako jedno istrazivanje pokazuje kako
40% Amerikanaca se sada ne bi cijepilo, a daljnja istrazivanja pokazala su kako je vjerovanje u
teorije zavjera razlog tome. (Van der Linden, Dixon i sur., 2021.) Unato¢ pozitivnim rezultatima
na Sveucilistu Sjever i FFST-u, istrazivanje iz svibnja 2020. je pokazalo kako polovina gradana
Hrvatske vijeruje u neku od teorija zavjera, a njin 5 % za pandemiju krivi Bill Gatesa i
farmaceutske tvrtke. (Kelam i Dilica, 2021.)

U sljede¢em setu tvrdnji (T12-T15) ispitivalo se povjerenje u Nacionalni stozer civilne
zastite (NSCZ). Rezultati pokazuju kako gotovo 2/3 nasih studenata nema povjerenje u NSCZ, a
samo njih 27 daje povjerenje NSCZ-u. Ovakve brojke ne iznenaduju jer prema istrazivanju
provedenome 2021. godine vecina (visSe od polovice) ispitanika smatra kako NSCZ nije
komunicirao transparentno ni vjerodostojno. NSCZ-u zamjera se i nedovoljno jasno
objasnjavanje novih odluka. Sukladno nasim rezultatima skoro 2/3 ispitanika je izgubilo
povjerenje u NSCZ, odnosno povjerenje im se smanjilo, a njih 14,9 % se izjasnilo kako nikada
nisu ni vjerovali NSCZ-u. Samo petero ispitanika se izjasnilo kako sada vise vjeruje Stozeru. Iz
prikupljenih podataka je vidljivo kako se smanjio interes za pracenje press konferencija Stozera.
(Corluka, 2021.) Nadalje, nesto vise od 1/3 studenata FFST-a postuje mjere koje donosi NSCZ
(35 % ispitanika), a njih 22,4 % ne postuje, dok se gotovo polovina studenata izjasnila kako nije
sigurna Sto bi znacilo da su djelomi¢no postivali donesene mjere. Prema istrazivanju Bagica i
Suljoka (2020.) provedenom u razdoblju od 20. kolovoza do 2. listopada donesenih mjera se vise
pridrzavaju stariji ljudi, Zene, osobe koje u ku¢anstvu imaju djecu predskolske dobi, osobe koje
viSe percipiraju zaraznost COVID-19 bolesti, osobe s neposrednijim iskustvom te osobe loSijeg
zdravlja. Uocena je i1 pozitivna veza izmedu povjerenja u NSCZ te pridrzavanja mjera. Ispitanici
su najviSe poStovali mjere nosenja zastitne maske za lice tamo gdje je to propisano kao obvezno
(97 %), ¢esceg pranja i dezinficiranja ruku (86 %) te odrzavanje razmaka od 1,5 m od osoba koje
nisu iz njihova kucéanstva. Najmanje se poStuje mjera noSenja zastitne maske za lice ¢im se izade
iz kuée (21 %) te izbjegavanje odlaska u kafiée ili restorane (63 %). (Bagi¢ i Suljok, 2020.) Li,
Liu i suradnici u svome radu iz 2020. godine navode kako su istrazivanjem zakljucili da noSenje
zastitne maske za lice uz pridrzavanje socijalne distance i osobne higijene (Cesto pranje ruku)
pomaze u ,,borbi“ protiv koronavirusa. NoSenje zastitne maske predstavlja prepreku prijenosa
respiratornih virusa sto a posebno na mjestima s velikim brojem ljudi $to moze smanjiti rizik od
respiratornih infekcija za 20 %. (Wang i Shi, 2020.) Nazalost, unato¢ ovim saznanjima, gotovo
polovina studenata FFST-a smatra kako ih maska ne §titi od zaraze koronavirusom, dok ih samo
18 % ,,vjeruje u ucinkovitost maske. Takoder, nesto viSe od polovice studenata smatra kako
mjere koje donosi StoZer nisu u¢inkovite u suzbijanju zaraze koronavirusom, odnosno samo 9,9
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% studenata ,,vjeruje* u epidemioloske mjere i odluke StoZera.

Sljedeci set tvrdnji (T16-T20) ispituje promisljanja studenata o online nastavi. Gotovo
2/3 studenata ne zeli provodenje nastave na daljinu u buduénosti kao primarnu nastavu, dok se
22,4 % studenata izjasnilo da to Zeli. Te brojke iznenaduju jer zivimo u 21. stoljecu gdje su sve
sfere zivota osuvremenjene, osim obrazovanja koje je jo§ uvijek, barem u Republici Hrvatskoj,
tradicionalno. Iako, prema istrazivanju iz 2020. koje je proveo Joki¢ Begi¢ sa suradnicima, 90 %
studenata imalo je stalno dostupno osobno racunalo te brzu i kvalitetnu internetsku vezu, dok je
samo 1/3 studenata je imala privremenih problema s vezom. Studenti se gotovo nisu Zzalili na
tehnicke poteskoce, ¢ak ni na kucanske poslove te obveze prema drugim ukuéanima i
poslovi/volontiranja nisu im predstavljali problem tijekom online nastave. Jedan od glavnih
nedostataka online nastave studentima je predstavljalo pronalaZzenje mirnog mjesta za ucenje i
rad; s tim problemom se suocCavao svaki Cetvrti student. (Joki¢ Begi¢, Hromatko i suradnici,
2020.) S tvrdnjom Online nastava mi omogucuje bolju organizaciju vremena i obveza slaze se
gotovo polovina studenata (44,3 %), a nesto viSe od trecine studenata (35 %) ne razmislja na ovaj
nacin. Ovi rezultati slazu se i s rezultatima istrazivanja koje je proveli Joki¢ Begi¢ i suradnici
(2020.), gdje se 30 % studenata zalilo na koli¢inu zadataka koja im je prilicno otezavala
ispunjavanje akademskih obveza, a 20 % studenata se izjasnilo kako im koli¢ina zadataka je cak
izrazito otezavala studentske obveze i1 dane tijekom pandemije. U istrazivanju koje je provela
Kovacevi¢ (2021) zajedno sa suradnicima, vise od polovice studenata (57 %) smatra kako rad u
online nastavi zahtijeva viSe vremena u odnosu na rad u tradicionalnoj nastavi, a ¢ak 40 %
studenata smatra kako im treba vise od 3 sata za svladavanje zadataka u usporedbi s radom u
tradicionalnoj nastavi. (Kovacevi¢, Radanovi¢ Radojevié i sur., 2021.) Zanimljiv je podatak koji
je dobila Matkovi¢ (2021.) u svome istrazivanju — vise od 2/3 studenata (72,4 %) se izjasnilo
kako im online nastava omogucuje obavljanje drugih aktivnosti za vrijeme nastave, §to
studentima omogucuje bolju organizaciju vremena i obveza. Stoga viSe od polovice studenata
smatra kako tijekom online nastave imaju viSe slobodnoga vremena, no postaje upitno koliko
studenti prate nastavu na daljinu i aktivno sudjeluju. Nadalje, polovina studenata smatra kako u
online nastavi imaju laksi pristup materijalima za ucenje jer su u digitalnome obliku, dok to ipak
nije prihvatljivo za nesto manje od 1/3 studenata. Ovi podatci mogu se usporediti s istrazivanjem
koje je provela Matkovi¢ 2021. godine — polovina studenata zadovoljna je dostupnim
materijalima za ucenje tijekom pandemije, samo 13,3 % studenata je izrazilo nezadovoljstvo. S
tvrdnjom Online nastava jednako je kvalitetna kao i nastava uzivo ne slaze se gotovo 2/3
studenata (62,8 %), samo 18,2 % studenata potvrduje ovu tvrdnju. Ovi rezultati opet iznenaduju
za vrijeme u kojem zivimo — napredno 21. stoljece. Rezultati koje je Matkovi¢ (2021.) dobila
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podudaraju se s nasim rezultatima, naime, skoro 2/3 ispitanika (61,2 %) preferira klasi¢no
izvodenje nastave, tek 13,8 % online nastavu te svaki Cetvrti student zeli kombiniranu nastavu
(,,pola online, pola uzivo*). Zanimljiv je podatak kako najvise studenata s Filozofskoga fakulteta
u Splitu se odlucuje za online nastavu. Nadalje, 2/5 studenata (41,4 %) smatra kako im je manje
stresno ispite polagati online, a 1/3 studenata (33,7 %) se ne slaze s tim. Sli¢ne rezultate ima i
Matkovi¢ (2021.); nesto vise od 1/4 studenata kao glavnu prednost online nastave navode lakse
polaganje ispita/kolokvija, Sto zna¢i da im je lakSe i jednostavnije na takav nalin polagati
ispite/kolokvije. Ipak ispitanici u tom istrazivanju su kao glavnu prednost naveli ustedu vremena
u putovanju do institucije, tu tvrdnju je kao prednost online nastave izabralo ¢ak 96,6 % studenata.
Stednjom vremena do dolaska u zgradu, studenti imaju vise vremena za naknadno pregledavanije
materijala. Tu je stavku 12,6 % studenata oznacilo kao prednost online nastave. (Matkovi¢, 2021.)

Sljedeci set tvrdnji (T21-T26) ispitivao je promiSljanja studenata o utjecaju pandemije
COVID-19 bolesti na njihove zivote. Nesto manje od polovine studenata (44,3%) smatra kako
pandemija nije utjecala na druZenje s prijateljima, dok nesto viSe od tre¢ine studenata (38,7 %)
smatra kako je pandemija ipak utjecala na smanjenje druzenja s prijateljima. Gotovo jedna petina
studenata (17 %) je neodlu¢na. Sli¢no istrazivanje provela je 1 Kalaci¢ (2022.) na Dubrovackom
sveuciliStu gdje je skoro polovina studenata (48 %) na pitanje o utjecaju pandemije na druZenje s
prijateljima, odgovorila kako se to ne odnosi na njih, a 38 % studenata je odgovorilo kako se to
ponekad odnosi na njih. Pandemija je utjecala na druZenje s prijateljima u ve¢oj mjeri samo kod
jednoga studenta. Nadalje, ne$to manje od polovine se izjasnilo kako se ne slazu s tvrdnjom Manje
izlazim u no¢ne klubove nego prije pandemije jer me je strah zaraze koronavirusom, dok se nesto
vise od 1/3 studenata izjasnilo kako se slaze s tom tvrdnjom. Ovi rezultati ne iznenaduju jer je
istrazivanje pokazalo kako izlasci u no¢ne klubove u kontroliranim uvjetima sa zahtjevom
negativnog BAT testa nisu povezana s povecanim prijenosom SARS-CoV-2 virusa. (Puértolas i
sur., 2022.) Sto se tice fizicke aktivnosti tijekom pandemije COVID-19 bolesti, skoro polovina
studenata (45,8 %) se ne slaze s tvrdnjom Tijekom pandemije sam smanjio/smanjila razinu
tjelesnih aktivnosti, dok se svako trei student slaze s tom tvrdnjom. U istrazivanju na
Dubrovac¢kom sveucilistu 56 % studenata se izjasnilo kako je pandemija utjecala na njihove
fizicke aktivnosti. U toj anketi ispitanici su trebali odgovoriti 1 na pitanje koliko im se povecala
tjielesna masa s obzirom na smanjenje kretanja zbog lockdowna. Skoro 2/3 ispitanika (59 %)
odgovorilo je kako im se tjelesna masa nije povecala tijekom pandemije, neSto manje od 1/3
ispitanika (27 %) odgovorilo je kako im se tjelesna masa povecala za 2 do 5 kilograma, a 12 %
ispitanika se udebljalo 5 ili vise kilograma. Poveéanju tjelesne mase sigurno je pogodovalo
provodenje vremena za televizorom, na mobitelu ili na drustvenim mrezama. Tako se 51 %

53



ispitanika izjasnilo kako je u pandemiji za televizorom provodilo viSe od 4 sata dnevno te 75 %
ih je koristilo mobitel vise od 6 sati dnevno. (Kalaci¢, 2022.) U danasnjem svijetu ljudi, pogotovo
mladi, koriste mobitel i previSe, on zamjenjuje i razgovore dok osobe skupa sjede na nekom
mjestu, a lockdown je utjecao i na jo§ vise koriStenje mobilnih telefona. Ljudi su sve vise koristili
drustvene mreze kako bi naSle zabavu, a jedna druStvena mreza obiljezila je pandemiju
koronavirusa. Tako je Crn¢i¢ (2021.) istrazivala uspon drustvene mreze TikTok. Na pitanje kada
su ispitanici ¢uli za ovu drustvenu mrezu, polovina (51,8 %) ih je ¢ulo za TikTok u 2020. godini,
a 60,2 % ih je imalo TikTok aplikaciju, od kojih samo 6 % objavljuje videozapise. Vecina
ispitanika (94 %) gleda tude sadrzaje, a najviSe biraju zabavni sadrzaj tzv. prankove (68,7 %).
Zanimljiv je podatak kako 92,8 % ispitanika smatra kako je upravo lockdown zasluzan za veliki
porast u broju preuzimanja ove aplikacije. (Crn¢i¢, 2021.) Na pitanje o utjecaju pandemije na
odlaske u kino zbog straha od zaraze koronavirusom, nesto vise od polovine splitskih studenata
(56,2 %) odgovorilo je kako pandemija nije utjecala na smanjenje odlazaka u kino iako se svako
cetvrti student sloZio s tom tvrdnjom. Smanjenje odlazaka u kino nas ne ¢udi jer prema jednome
istrazivanju ¢ak 54 % ispitanika je smanjilo odlaske u trgovacke centre zbog straha od zaraze
koronavirusom. Odlazak u kino prije pandemije ispitanicima je bio 2. razlog za posjeivanje
trgovackih centara, a razlog tome je vjerojatno u pocetku zatvaranje kina, a kasnije stroze mjere:
nosenje zastitnih maski za lice, zabrana konzumiranja hrane i pica te smanjen broj ukupnog broja
ljudi u kinodvoranama zbog odrZzavanja distance. (Gasparovi¢, 2021.) Nadalje, s tvrdnjom Mjere
za vrijeme pandemije utjecale su na pogorsanje mog mentalnog zdravlja slaze se Cak 2/5
studenata (40,9 %), dok se nesto manje od 1/3 studenata (31 %) ne slaze s tom tvrdnjom. WHO
(2005.) mentalno zdravlje definira kao fizicko, mentalno i drustveno blagostanje u kojem
pojedinac ostvaruje svoje sposobnosti, pridonosi zajednici, radi produktivno i plodonosno te se
moze nositi s normalnim zivotnim stresovima. Filipovi¢ i Rihtar (2022.) proveli su istrazivanje
nad adolescentima (13-19 godina) o utjecaju pandemije na mentalno zdravlje, vjeru i ucenje.
Rezultati pokazuju kako je pandemija kod adolescenata najvise izazvala osjecaj bezvoljnosti u
jace izrazenoj mjeri (43,2 %). Bezvoljnost slijede tuga, ljutnja, zabrinutost, strah i agresivnost.
Ovi rezultati sukladni su 1 s rezultatima na uzorku Spanjolskih studenata gdje se nesto vise od
tre¢ine studenata izjasnilo kako su imali simptome anksioznosti, skoro polovina studenata
simptome depresivnosti te dvije petine studenata simptome stresa. (Odriozola-Gonzalez,
Planchuelo-Gomez, Irurtia i sur., 2020.) Prema istrazivanju koje je proveo Joki¢ sa svojim
suradnicima (2020.) skoro Cetvrtina ispitanika navodi kako pesimisti¢no gledaju na buducnost.
Rezultati ukazuju kako vise od polovine ispitanika uglavnom nije imalo izrazen osjecaj
depresivnosti (55 %), tjeskobe (oko 60 %) i stresa (60 %). Gotovo svaka peta osoba je tijekom
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ove pandemije imala jaki ili izrazito jaki osjecaj depresivnosti te takoder jaki ili izrazito jaki
osjecaj tjeskobe i stresa. Kod samaca, ljudi koji nisu zivjeli s partnerima tijekom izolacije, osoba
koje su postovale mjere izolacije te osoba koje su dozivjele viSe stresnih dogadaja koje su
percipirali viSe uznemiruju¢im nego inace, uoceno je naruseno psihicko zdravlja u usporedbi s
drugima. Sa zadnjom tvrdnjom, Zbog pandemije COVID-19 obuzeo bi me ponekad osjecaj
neizvjesnosti i osjetio sam/osjetila sam tjeskobu slaze se nesto vise od polovine nasih studenata
(51,7 %), dok se tek svaki Getvrti student s tim ne slaze. U Ceskoj i Slovackoj je provedeno
istrazivanje o povezanosti ovisnosti o Internetu sa simptomima depresije, anksioznosti 1 stresa.
Simptome tjeskobe imalo je 14,1 % ¢eskih i 11,6 % slovackih studenata, simptome depresije 23,4
% ceskih 1 19,1 % slovackih studenata, dok je simptome stresa imalo 12,9 % ¢eskih 1 9,1 %
slovackih studenata. Stoga su ovi rezultati potvrdili kako je ovisnost o Internetu pozitivno
povezana sa simptomima depresije, tjeskobe i stresa. (Gavurova, Khouri, Ivankova i sur., 2022.)

Anketni upitnik na kraju sadrZi i pitanje otvorenog tipa u kojem su ispitanici trebali
napisati po cemu ¢e pamtiti COVID-19 pandemiju. Najces¢i odgovori su bili izolacija, noSenje
zastitne maske za lice, karantena, socijalna distanca, ogranicenje kretanja, neizvjesnost, strah i
tjeskoba, krsenje ljudskih prava i online nastava, medutim neki su se odgovori isticali: ,,Dvije
godine studentskog Zivota koji nitko ne moze vratiti. , ,, Pamtit ¢u po nerealnim i nepromisljenim
odlukama stoZera koje su zapravo vrlo smijesne i nemaju nekakvu globalnu funkciju. “, ,, Covid
potvrdama i dijeljenju ljudi na vaksere i antivaksere.“, ,,Po tome koliko je ljudi Sirilo virus
bespotrebno jer im se nije dalo staviti masku ili samoizolirati po potrebi.*, ,, Po opéem strahu u
pocetku, kasnije po prosvjedima i pobunama.*, ,, Najgore razdoblje mog Zivota.“, , Medijska
propaganda i farmakomafija. “, ,, Po druzenjima u prirodi, ispijanju kave iz termosica i plasticnih
c¢asa na plazama, razgovori s balkona i na sigurnoj udaljenosti (kad je sve tek pocelo). ",
,,Povisena tjelesna aktivnost zbog bolje mogucnosti organiziranja vremena i druzenja s
bliznjima. “, ,,Po dizelu od 14 kuna.", , Refleksija nad Zivotom i fokusiranje na jednostavnije
stvari.“, ,, Po lazima. ", ,,Ako ikada prode, pamtit ¢u je po karanteni, zatvaranjima, mjerama i
sveukupno ogranicenom nacinu zivota i smanjenju kvalitete Zivota.*, ,, Po Sirenju straha medu
stanovnistvom od strane medija. “ i ,, Po ljudskoj gluposti koja se da tako lako izmanipulirati. O
Jjednoumlju kakvo dosad nije zabiljezeno u akademskoj zajednici i bez argumenata prozivanja
ljudima antivakserima i teoreticarima zavjere (termin koji je izmislila CIA nakon Sto nisu mogli
kontrolirati sluzbenu istinu o ubojstvu predsjednika Kennedya). Sluzbeni medicinski protokol je
5 godina, a desetke cjepiva izaslo je u roku od godinu dana. Kazu da se citava znanstvena
zajednica stavila u sluzbu ocuvanja zajednice? Kako jos onda nisu otkrili lijek za rak, HIV i ostale
bolesti koje oduzimaju veliki broj zZivota? Isti protokol koji je nastupio za vrijeme p(l)andemije —
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zabiljezen je i za vrijeme Spanjolske gripe o cemu su posvjedocile povijesne fotografije. . 1pak i
ove odgovore mozemo svrstati u kategorije najces¢ih odgovora. Vidljivo je kako nasi studenti
pandemiju ¢e pamtiti u negativnome smislu po Karanteni, osjecaju tjeskobe, depresije,
neizvjesnosti, socijalnoj distanci (koja je ¢ovjeku kao socijalnome bic¢u neshvatljiva) te NSCZ-u
i njihovim odlukama. Ono pozitivno u pandemiji su Setnje u prirodi i ispijanje kava iz termosica
na plazama te povecanje tjelesne aktivnosti u vidu dugih Setnji u prirodi. Kako svaki pojedinac
ima pravo na svoje miSljenje, tako i nasi studenti, naime, dok su se neki pozalili na smanjenje
provodenja vremena s prijateljima (zbog izolacije, karantena, socijalne distance 1 sl.), drugi su
kroz ovu pandemiju radili na socijalnome Zivotu te su se posvetili svojim najdrazima oko sebe,
sada kada je cijeli svijet stao i kada su napokon pronasli vremena za obitelj i prijatelje u ovome
ubrzanom 21. stoljecu. Nekima je ovo razdoblje najgore u zivotu jer im je mladost na neki nacin
bila oduzeta u vidu zatvaranja no¢nih klubova, uskra¢ivanja odlaska na fakultet, druzenja s
kolegama u pauzama od predavanja, zajednickog ucenja te Cekanja u redu u studentskim
menzama. Nasi studenti su pokazali izrazito nepovjerenje u NSCZ §to se moze okarakterizirati
kao nedovoljna zrelost u promisljanju, jer kao akademski gradani trebaju razumijeti njihove
odluke, mjere i propise u svrhu zastite opceg zdravlja drustva. Takoder, vidi se i utjecaj teorija
zavjera na nase studente koji ¢e ovu pandemiju pamtiti po ,Jlazima, farmaceutskoj mafiji i
medijskoj propagandi®. lako je hipoteza Student Filozofskog fakulteta u Splitu ne vjeruju u teorije
zavjere o pandemiji COVID-19, potvrdena, statisticki gledano gotovo jedna tre¢ina studenata se
slaze s tvrdnjama, druga treCina se ne slaze a ostatak studenata je neodlu¢an po pitanju
razmiSljanja o tvrdnjama teorije zavjere. TeoretiCari zavjera pokuSavaju neutemeljenim
¢injenicama parirati znanstvenim ¢injenicama okrivljavaju¢i znanost za ovu pandemiju. No
postavlja se pitanje, ako je znanost zaustavila nekada strasne bolesti od kojih su brojni umirali,
zaSto bi sada, kada je jo§ viSe napredovala, radila na Stetu ¢ovjecanstva? Svaki student, kao ¢lan
akademske zajednice, informacije treba dobro provjeravati, biti kriti€an prema njima i na kraju
procijeniti je li ta tvrdnja; Cinjenica istina ili laz. Ipak studenti pokazuju i svoju zrelu stranu
razmi$ljanja u vidu ogorcavanja prema diskriminaciji, odnosno podjeli ljudi na ,,vaksere* i
mantivaksere®. Nijedna podjela medu ljudima nije dobra, pa tako ni ova, jer dovodi do mrZnje,
ljutnje, prepirki, otudivanja, predrasuda i raskola. Ljudi su socijalna bi¢a kojima je potrebno
drustvo, pogotovo u teSkim razdobljima Zivota kada je lijepo imati potporu i nekoga uza sebe tko
te neCe osudivati niti prekoravati. Pandemija COVID-19 bolesti je svakako krizna situacija s
kojom se neki bolje, neki loSije snalaze, ali vazno je biti odgovaran, jer kada zaStitimo sebe od
zaraze koronavirusom, zastitit ¢emo i druge. Iako nam se neke odluke 1 mjere Cine pretjeranima,
trebamo se pouzdati u znanost i znanstveno dokazane ¢injenice.
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6. ZAKLJUCAK

Zadnje dvije i pol godine svijet se suocava s COVID-19 pandemijom uzrokovanom
SARS-CoV-2 virusom. Bolest je prvi put identificirana 2019. godine u Kini (Wuhanu) odakle se
prosirila §irom svijeta zahvaljuju¢i brzom i lakom prijenosu te ¢injenici kako se bolest prenosi i
s asimptomatskih bolesnika. Od pocetka pandemije pojavile su se brojne varijante koronavirusa
jer upravo brzo i lako Sirenje koronavirusa povecava Sanse za njegovo mutiranje. Zbog toga je
pandemija utjecala na sve sfere ljudskih Zivota te od nas ljudi zahtijevala prilagodbe novom
nacinu Zivota.

Cilj ovog istrazivackog rada bio je utvrditi postoje li razlike u promisljanjima i
stavovima 0 COVID-19 pandemiji medu studentima Filozofskog fakulteta u Splitu. Posebna
pozornost dana je analizi odgovora izmedu cijepljenih i necijepljenih studenata. Utvrdeno je kako
cijepljeni i necijepljeni studenti FFST-a imaju sli¢ne stavove i promisljanja o COVID-19
pandemiji, odnosno nije pronadena statisticki znaajna razlika u njihovim stavovima i
promisljanjima. Razdoblje pandemije obiljeZile su razne teorije zavjere, no rezultati su pokazali
kako na$i studenti ne vjeruju u teorije zavjere oko pandemije koronavirusa, iako statisticki
gledano, tre¢ina (127) ispitanika se slaze s tvrdnjama u vezi teorija zavjera, 150 je neodlu¢no dok
ih je 129 sigurno da su teorije zavjere samo zablude. Studenti FFST-a generalno nisu iskazali
povjerenje u Nacionalni stoZer civilne zaStite te nije utvrdena statisticki znacajna razlika po
pitanju povjerenja u NSCZ izmedu studenata Uciteljskoga studija i studija Ranog i predskolskoga
odgoja i obrazovanja. U novonastaloj pandemijskoj situaciji, kako bi se zivot odvijao normalno
koliko je to bilo moguce, nastava se odvijala na daljinu. Studenti Filozofskoga fakulteta u Splitu
preferiraju tradicionalni oblik nastave koji ukljucuje socijalni kontakt, odnosno smatraju kako
online nastava, uz svoje kvalitete i prednosti, nije dobro rjeSenje u obrazovnom sustavu. Veéina
splitskih studenata slaze se kako su za vrijeme pandemije COVID-19 bolesti prekrSena temeljna
ljudska prava, $to pokazuje i mali postotak studenata koji su izrazili povjerenje u NSCZ. Nadalje,
nasi studenti za vrijeme pandemije generalno nisu osjetili velike promjene u ritmu i1 nacinu Zivota
unato¢ novonastalim pandemijskim uvjetima i nizu mjera kojima se propisuje ponasanje i
postupanje za vrijeme trajanja pandemije, a posebno ne u negativnom smislu, stoga je odbacena
pocetna hipoteza kojom se tvrdi kako se Zivot studentima Filozofskoga fakulteta u Splitu
promijenio na gore za vrijeme pandemije COVID-19. Vazno je naglasiti da su studenti ipak bili
podijeljenog misljenja o utjecaju pandemije na socijalnu stranu njihovoga zivota; nekima je
pandemija znatno promijenila drustvenu sferu zivota, dok drugima nije. Vecina studenata je
pronasla nacine za druZenje u prirodi s ¢lanovima svoje obitelji i prijateljima, $to im je uvelike
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olaksalo prilagodbu na nove uvjete zivljenja. lako COVID-19 pandemija, prema statistickim
podacima dobivenim u ovom istrazivanju nije promijenila Zivote studenata na gore,
zabrinjavaju¢i podatak je da je svakog drugog studenta ponekad obuzeo osje¢aj neizvjesnosti i
tjeskobe, c¢ije posljedice ¢e trebati istraziti i analizirati nakon proteka odredenog vremena.

U vrijeme kriznih situacija kao $to je ova pandemija, vazno je biti odgovoran, zastiti sebe
1 misliti na druge u zajednici jer samo tako ¢e pandemija dobiti zavrSetak te ¢e se zivot vratiti u
,hormalu®. Izuzetno je vazno dobro provjeravati izvore iz kojih se informiramo o novostima u
svezi COVID-19 bolesti jer na Internetu postoji veliki broj istinitih, ali i laznih informacija

razli¢itih sadrzaja pa tako i ove pandemije.
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7. SAZETAK

Zahvaljuju¢i COVID-19 pandemiji, koja se od prosinca 2019. iz Kine vrlo brzo prosirila
diljem svijeta, zivot kakav smo poznavali otiSao je u sje¢anje. Od tada se zivot poceo dijeliti na
razdoblje prije koronavirusa i ,,novo normalno* razdoblje, odnosno razdoblje pandemije.
Koronavirus je zbog lakog i brzog prijenosa razvio brojne mutacije od kojih je obolijevao veliki
broj ljudi, a na zalost, neki slucajevi su zavr$ili i smrtnim ishodom. Alarmantna situacija u svijetu
zahtijevala je od drzava udruzivanje zajednickih snaga u svrhu pronalaska cjepiva protiv ove
zaraze. Tako se krajem 2020. godine pocelo primjenjivati cjepivo protiv COVID-19 bolesti, koje
se naslo na udaru kritika teoretiCara zavjere.

Na uzorku od 406 studenata Filozofskoga fakulteta u Splitu provedeno je istrazivanje
kojim je utvrdeno kako ne postoji statisticki znacajna razlika u promisljanju o pandemiji COVID-
19 bolesti izmedu cijepljenih i necijepljenih studenata. Takoder nije utvrdena statisticki znacajna
razlika u povjerenju u Nacionalni stoZer civilne zaStite izmedu studenata Uciteljskoga studija 1
studija Predskolskoga odgoja i obrazovanja, §to viSe studenti obje studijske grupe nisu iskazali
povjerenje u NSCZ. Rezultati pokazuju kako studenti ne vjeruju u teorije zavjere, a izmedu
nastave na daljinu i tradicionalne nastave odlucuju se za nastavu u ucionici i socijalni kontakt.
Prema rezultatima istrazivanja, COVID-19 pandemija nije utjecala na Zivote studenata, odnosno
pandemija im nije promijenila Zivote na gore.

Iako je utvrdeno kako naSi studenti ne vjeruju u teorije zavjere, uocen je njihov veliki
utjecaj pa mnogi studenti nisu imali jasno definiran stav po pitanju istinitosti razli¢itih teorija
zavjere. Stoga je vazno svaku informaciju kriti¢ki preispitati kako bi se utvrdila njezina
vjerodostojnost. Samo cijepljenjem, odgovornim ponasanjem i pouzdanjem u znanost mozemo
pobijediti pandemiju 1 ponovno poceti Zivjeti normalno, kao §to smo Zivjeli prije COVID-19

pandemije bez straha, neizvjesnosti i ogranicenja.

Kljuéne rije¢i: pandemija COVID-19, cijepljenje, teorije zavjere, studenti, online nastava
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8. SUMMARY

Thanks to the COVID-19 pandemic, which started in China in December 2019. and spread
very quickly around the world, life as we knew it has faded into memory. Since then, life begin
to be divides into the pre-coronavirus period and the ,,new normal period, i.e. the pandemic
period. Due to its easy and fast transmission, the coronavirus has developed numerous mutations
that have infected a large number of people, and unfortunately, some cases have ended in death.
This alarming situation in the world required from countries to join forces in order to find a
vaccine against this infection. Thus, at the end of 2020., the vaccine against CPOVID-19 disease
began to be used, which was criticized by conspiracy theorists.

A survey was conducted on a sample of 406 students of the Faculty of Humanities and
Social Science sin Split, which determined that there is no statistically significant difference in
reflections about the CVD-19 disease between vaccinated and unvaccinated students. Also, there
is no statistically significant difference in trust in the National Headquarters of Civil Protection
(NHCP) between Teaching students and Preschool Education students which is why students of
both study groups did not express trust in NHCP. The results show that students do not believe
in conspiracy theories and between online classes and traditional teaching they opt for classroom
teaching and social contact. According to the results of the research, the COVID-19 pandemic
did not affect on the lives of students; the pandemic did not change their lives for the worse.

Although it was determined that our students do not believe in conspiracy theories, their
great influence was observed, so many students did not have a clearly defined position on the
truth of various conspiracy theories. Therefore, it is important to critically review any information
in order to determine its credibility. Only by vaccination, responsible behaviour and trust in
science, we can defeat the pandemic and start living normally, as we used before COVID-19

pandemic without fear, uncertainty and restrictions.

Keywords: COVID-19 pandemic, vaccination, conspiracy theories, students, online teaching
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10. PRILOZI

10.1. Anketni upitnik

Postovane studentice i studenti,

vise od 2 godine suo¢avamo se s pandemijom COVID-19, sto je utjecalo na sve sfere nasih zivota.
Pred vama se nalazi anketni upitnik u kojem ¢ete moéi izraziti svoje stavove i promisljanja o
pandemiji COVID-19. Ovaj upitnik je anoniman i sluzi isklju¢ivo u svrhu izrade diplomskog rada
na temu Stavovi i promisljanja studenata Filozofskog fakulteta u Splitu o pandemiji COVID-19.
Molim vas da iskreno odgovarate na pitanja.

Zahvaljujem na suradnji i doprinosu mome diplomskome radu!

Helena Curkovi¢

Spol:

@)
@)

N Z

Studij:

Hrvatski jezik i knjizevnost
Engleski jezik i knjizevnost
Njemacki jezik i knjizevnost
Talijanski jezik 1 knjizevnost
Povijest umjetnosti

Povijest

Filozofija

Sociologija

Pedagogija

Rani 1 predskolski odgoj 1 obrazovanje
Uciteljski studij

O O O o0 O O O O 0 o0 O

Godina studija:

O O O O O
a b wNPE

Jeste li preboljeli COVID-19?

o DA
o NE

Jeste li cijepljeni protiv COVID-19 bolesti?

o DA
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o NE
Ako ste se cijepili, iz kojeg ste se razloga cijepili?

o Smatram da me cjepivo $titi od zaraze koronavirusom.
o Zbog preporuke lije¢nika i stozera civilne zastite.
o Zbog COVID-potvrde.

Ako se niste cijepili, namjeravate li se cijepiti uskoro?

o DA
o NE

Koji je razlog zasto se niste cijepili 1 ne zelite se cijepiti?

o Smatram da je moj organizam dovoljno jak da se sam izbori s koronavirusom.

o Prebolio sam/preboljela sam COVID-19 bolest.

o Smatram da cjepivo nije sigurno jer je premalo vremena proslo od pojave bolesti do
pojave ,,sigurnog® cjepiva koje nece izazvati nuspojave ili smrt.

o Smatram da se cijepljenjem zeli kontrolirati ljudima.

o Protivnik sam/protivnica sam cijepljenja uopce.

LIKERTOVA SKALA
Na postavljene tvrdnje odgovorite brojevima 1-3, pri ¢emu broj 1 oznacava da se slaZete s
postavljenom tvrdnjom, broj 2 da niste sigurni, a broj 3 da se ne slazete s postavljenom tvrdnjom.

TVRDNJE 1 2 3
T1 — COVID-19 je bolest uzrokovana virusom SARS-CoV-
2.

T2 — SARS-CoV-2 prvi je otkriveni koronavirus.

T3 — Bolest COVID-19 prenosi se kaplji¢nim putem.

T4 — Rizik od zaraze virusom SARS-CoV-2 manji je na
otvorenom prostoru nego u zatvorenom prostoru.
T5 — Vecina osoba oboljelih od bolesti COVID-19 oporavi se

bez hospitalizacije.

T6 — Virus je pusten iz laboratorija u svrhu depopulacije

stanovniStva.

T7 — Vjerujem u teoriju manipuliranja s bo¢icama cjepiva 1

njegovim sastavom.

T8 - Smatram da cjepiva protiv bolesti COVID-19 nisu
sigurna za ljudski organizam te mogu izazvati teske i trajne

nuspojave.
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T9 — Tijekom pandemije COVID-19 prekrSena su temeljna
ljudska prava.

T10 —Vjerujem u barem neku od teorija zavjera u vezi

koronavirusa.

T11 — Smatram da S$to je veci postotak cijepljenih u nekoj
drzavi, to je 1 veéa stopa smrtnosti od bolesti COVID-19 ili

nuspojava cjepiva.

T12 — Imam povjerenje u Nacionalni stoZer civilne zastite.

T13 — Postujem mjere koje donosi Nacionalni stozer civilne

zaStite.

T14 — Smatram da me maska S$titi od zaraze koronavirusom.

T15 - Mjere koje donosi Nacionalni stoZer civilne zastite

sprje¢avaju Sirenje zaraze koronavirusom

T16 — Htio bi/htjela bih da nastava na fakultetu uvijek bude

online nastava.

T17 — Online nastava mi omogucuje bolju organizaciju

vremena i obaveza.

T18 — U online nastavi imam laks$i pristup materijalima za

ucenje jer su postavljeni u digitalnom obliku.

T19 — Online nastava jednako je kvalitetna kao i nastava

uzivo.

T20 — Manje mi je stresno polagati online ispite.

T21 — S prijateljima se druzim manje nego prije pandemije.

T22 — Manje izlazim u no¢ne klubove nego prije pandemije

jer me strah zaraze koronavirusom.

T23 — Tijekom pandemije sam smanjio/smanjila razinu

tjelesnih aktivnosti.

T24 — U vrijeme pandemije sam smanjio/smanjila odlaske u

kino zbog mogu¢énosti zaraze koronvirusom.

T25 — Mjere za vrijeme pandemije utjecale su na pogorSanje

mog mentalnog zdravlja.

T26 — Zbog pandemije COVID-19 obuzeo bi me ponekad

osjecaj neizvjesnosti i osjetio sam/osjetila sam tjeskobu.
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Po ¢emu ¢ete pamtiti pandemiju COVIDA-19? (Ukratko)
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SVEUCILISTE U SPLITU
FILOZOFSKI FAKULTET

IZJAVA O AKADEMSKOJ CESTITOSTI

kojom ja Helena Radi¢, kao pristupnik/pristupnica za stjecanje zvanja magistra/magistrice
primarnog obrazovanja, izjavljujem da je ovaj diplomski rad rezultat isklju¢ivo mojega
vlastitoga rada, da se temelji na mojim istraZzivanjima i oslanja na objavljenu literaturu kao $to
to pokazuju koristene biljeske i bibliografija. Izjavljujem da niti jedan dio diplomskoga rada nije
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