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Pandemska iz€rpanost je pricakovan in naraven odziv ljudi na dolgotrajno javno-
zdravstveno krizo, ki bistveno posega v vsakdan posameznika. Pojavi se postopoma
in nanjo vplivajo ¢ustva, izkudnje in staliS¢a. Je odziv na dolgotrajno in nerazreSeno
stisko v Zivljenju ljudi. Resnost in obseg pandemije covida-19 in uvajanje strogih
ukrepov za prepreCevanje in omejevanje prenosa okuzbe imajo zelo velik vpliv na
vsakdanje Zivljenje vseh ljudi, tudi tistih, ki jih virus ni neposredno prizadel. Séasoma
pri ljudeh pride do iz€rpanosti kompenzatornih mehanizmov za obvladovanje krizne
situacije in s tem do pomanjkanja motivacije za upoStevanje priporoCenih
samozas€itnih vedenj ter s tem ogrozanja uspesSnosti ukrepov za prepreCevanje
Sirjenja okuzbe z virusom SARS-CoV-2 med prebivalstvom.

Razumevanje vedenja ljudi v povezavi s covidom-19 omogo¢i identifikacijo tveganih
cilinih skupin in pripomore k iskanju reSitev, ki vzpodbudijo boljSe sledenje
priporoCilom zasc&itnega vedenja. Upostevanje ukrepov v populaciji dolgoro¢no najbolj
u€inkovito zmanjsa prenos in Sirjenje SARS-CoV-2, zmanjSa izErpanost in stiske vseh
vrst ter pove€a kakovost Zivljenja ljudi. Poleg tega ohrani delujo¢ zdravstveni sistem,
omogoc¢i normalizacijo zdravstvenih promocijskih, preventivnih in kurativnih obravnav,
normalizacijo delovanja vseh segmentov druzbe, od izobrazevanja do gospodarstva
ter s prijemaliS¢i na oddaljenih determinantah zdravja omogoCi zmanj$evanje
neenakosti, predvsem pa lahko najbolj ucinkovito zmanjSa breme covida-19 na
individualni in druzbeni ravni v Sloveniji.

Namen raziskave o pandemski iz€rpanosti je raziskati in razumeti vedenja ljudi v
povezavi s covid-19 in oceniti pandemsko iz€rpanost v ¢asu med in po pandemiji
covid-19 v Sloveniji. Z njo zelimo prepoznati in obravnavati vpliv pandemije, uvedenih
ukrepov ter priporo€il in odlo€itev, ki jih sprejema vlada, na Zivljenje ljudi. V
nadaljevanju prikazujemo nekaj kljuénih rezultatov. V raziskavi zbrani podatki
zagotavljajo kljuéne informacije o pandemski izCrpanosti sploSne populacije za
strokovnjake in odloCevalce. S tem se uveljavlja tudi priporoCilo Svetovne zdravstvene
organizacije!, naj drzave redno izvajajo kvalitativne in kvantitativne populacijske
raziskave, ki naj bodo podlaga za nadaljnje ukrepanje.

! https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/335820/WHO-EURO-2020-1160-40906-55390-eng.pdf
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METODOLOSKA
POJASNILA

Raziskava v obliki spletnega vprasalnika poteka v dvanajstih ponovitvah (ponovitve enkrat na dva
tedna) s pricetkom 4. 12. 2020. Raziskavo v imenu Nacionalnega instituta za javno zdravje (NIJZ)
izvaja Institut za raziskovanje trga in medijev, Mediana, podatki pa so analizirani na NIJZ.

V spletno raziskavo, ki poteka prek Medianinega spletnega panela, so vsaka dva tedna vabljeni
izbrani ¢lani panela. V vsakem valu spletne raziskave sodeluje vzorec priblizno 1000 odraslih
oseb, starih od 18 do vklju¢no 74 let, ki so vklju¢ene v Medianin spletni panel.

V raziskavi uporabljamo vprasalnik Svetovne zdravstvene organizacije (SZ0)?, ki smo ga prevedli
in v skladu z navodili SZO ustrezno prilagodili razmeram v naSi drzavi.

Podatki, predstavljeni v porogilu, so utezeni po spolu, starostnih skupinah in statisti¢ni regiji.

V porocilu so ve€inoma prikazani podatki 9. vala panelne spletne raziskave, ki je potekala
od 26. 3. 2021 do 29. 3. 2021 na vzorcu 1001 odraslih oseb, starih od 18 do 74 let. Prikazane so
tudi nekatere primerjave s prejsSnjimi valovi raziskave.

Do sedaj so bhili izvedeni nasledniji valovi raziskave:
1. val: od4.12.2020 do 6. 12. 2020
2. val:  od18.12.2020 do 21. 12. 2020
3. val: od4.1.2021do5. 1. 2021
4. val: od15.1.2021do 17. 1. 2021
5. val: 0d29.1.2021 do 30. 1. 2021
6. val: od12.2.2021 do 15. 2. 2021
7. val:  0d26.2.2021do 1. 3. 2021
8. val: od12.3.2021 do 15. 3. 2021
9. val: od26.3.2021 do 29. 3. 2021

Fokusne skupine

Ker vzporedno z raziskavo SI-PANDA potekajo na NIJZ tudi fokusne skupine na temo cepljenja
proti covidu-19, so v poglavju o cepljenju navedeni nekateri izsledki pogovora z neopredeljenimi
glede cepljenja, z naklonjenimi in z nenaklonjenimi cepljenju proti covidu-19, in sicer glede iskanja
informacij o epidemiji in ceplienju proti covidu-19. Pogovori so bili opravljeni 11. 2. 2021
(neopredeljeni), 18. 2. 2021 (naklonjeni cepljenju) in 12. 3. 2021 (nenaklonjeni cepljenju).

2 https://lwww.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/behavioural-and-cultural-insights-for-health/tools-and-
resources/who-tool-for-behavioural-insights-on-covid-19/survey-tool-and-guidance-behavioural-insights-on-covid-19-produced-by-
the-who-european-region


https://www.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/behavioural-and-cultural-insights-for-health/tools-and-resources/who-tool-for-behavioural-insights-on-covid-19/survey-tool-and-guidance-behavioural-insights-on-covid-19-produced-by-the-who-european-region
https://www.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/behavioural-and-cultural-insights-for-health/tools-and-resources/who-tool-for-behavioural-insights-on-covid-19/survey-tool-and-guidance-behavioural-insights-on-covid-19-produced-by-the-who-european-region
https://www.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/behavioural-and-cultural-insights-for-health/tools-and-resources/who-tool-for-behavioural-insights-on-covid-19/survey-tool-and-guidance-behavioural-insights-on-covid-19-produced-by-the-who-european-region

POVZETEK RAZISKAVE

\. SI-PANDA

Raziskava o vplivu
pandemije na Zivljenje

1. val 9, val
Kazalnik 4.-6.12.2020|26.-29. 3. 2021
(%) (%)

‘ Uporaba zascitne maske v javnosti
== 95,7 91,5
=) (delez anketiranih oseb, ki so v zadnjih 7 dneh upostevale ukrep)

[ﬁ] VzdrZevanje priporoene medosebne razdalje v javnosti
[ﬁ]/‘ 90,7 83,6
(delez anketiranih oseb, ki so v zadnjih 7 dneh upostevale ukrep)
Razkuzevanje rok, kadar umivanje ni mozno
90,6 86,7
(delez anketiranih oseb, ki so v zadnjih 7 dneh upostevale ukrep)
lzogibanje zasebnemu druzabnemu dogodku
874 751
(delez anketiranih oseb, ki so v zadnjih 7 dneh upostevale ukrep)
Testiranje v primeru tesnega stika s COVID-19 pozitivho osebo
(delez anketiranih oseb, ki bi se zagotovo testirale, ce bi bile v stiku z nekom, 64,4 70,5
ki je imel pozitiven test na COVID-19 in same ne bi razvile simptomov)
Namera za cepljenje proti COVID-19
(delez anketiranih oseb, ki se bodo cepile, ko bo cepljenje proti 511 57,8

COVID-19 zanje na voljo)

lzogibanje obisku zdravnika zaradi tezave, ki ni povezana s COVID-19

(delez anketiranih oseb, ki so se v zadnjih 2 tednih izogibale obisku 35,8 26,4
zdravnika zaradi teZave, ki ni povezana s COVID-19)

Tezave v dusevnem zdravju
@ (delez anketiranih oseb z depresivno motnjo ali tezavami 375 30,4

v dusevnem zdravju)

Poslab3anje osebne finantne situacije
(delez anketiranih oseb, ki so ocenile, da je njihova financna situacija 314 26,9

v zadnjih 3 mesecih slabsa kot prej)




GLAUNE UGOTOVITVE

UnoStevanje
trenutnih ukrepov

Velika vecina anketiranih oseb je navajala, da je v zadnjih 7 dneh upostevala predpisane ukrepe
in priporocila za preprecevanje prenosa okuzbe z virusom SARS-CoV-2 (Slika 1). Od navedenih
ukrepov anketiranci v najvecji meri upostevajo uporabo zascitne maske v javnosti (91,5 %),
najmanj pa ostajanje doma (delo od doma, Sola ali Studij od doma) (56,6 %). UpoStevanje
slednjega ukrepa je padlo na zadnje mesto v zadnjem, 9. valu - pred tem je bil najmanj upostevan
ukrep razkuzevanje povrsin. Ukrep ostajanja doma zajema tako delo od doma, kot tudi Solanje in
Studij od doma. Zaradi odpiranja in zapiranja osnovnih 3ol in v zadnjem €asu tudi srednjih Sol, je
interpretacija tega kazalnika tezja in daje le splosen obc&utek o tem, koliko zaposlenih in Solajo¢ih
anketiranih oseb je ostalo v opazovanem ¢asu doma.

SI-PANDA Upostevanje ukrepovz namenom preprecevanja

Raziskava o vplivu

pandemie naivierje prenosa okuzbe v zadnjih 7 dneh
> 9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

Uporaba za3Citne maske v javnosti  [3 0%'5% 91,5%
Pravilna higiena kihanja in kasljanja 3 2%4'3% 90,6%
Izogibanje obiskovanju starejsih, kadar imamo znake okuzbe
RazkuZevanje rok, kadar umivanje ni mozno
Zraenje prostorov veckrat na dan  pERA oo 84,1%
Vzdrzevanje priporo¢ene medsebojne razdalje v javnosti Bl < -1 83,6%
Izogibanje javnemu druzabnemu dogodku, ki sem se ga Zelel udeleziti.
Pogosto umivanje z milom in vodo, vsaki¢ najmanj 20 sekund  JERRZA (o) 22 80,6%
Izogibanje zasebnemu druzabnemu dogodku, ki sem se ga Zelel udeleZiti. 16,2% |8,7% 75,1%
Izogibanje dotikanju oéi, nosu in ust z neumitimi rokami
Razkuzevanje povrsini 27,6% 13,8% 58,5%
Ostajanje doma (delo od doma, Sola ali $tudij od doma) 34,7% 8,7% 56,6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ©NIJZ m Ne upostevam = Niti ne upoStevam, niti upostevam = Upostevam

Slika 1: Upo$tevanje ukrepov z namenom preprecevanja okuzbe v zadnjih 7 dneh, skupaj

Ce primerjamo med seboj rezultate posameznih valov raziskave, je bila uporaba za$g&itne maske
v javnosti skozi vse valove najbolj upoStevan ukrep (Slika 2). V 7. in 8. valu raziskave je bil zaznan
upad upostevanja vecine ukrepov, ki pa se v 9. valu ni nadaljeval. To bi lahko deloma pripisali
vi8anju deleZa prebivalcev, ki so Ze preboleli ali bili cepljeni proti covidu-19, pa tudi temu, da je
Stevilo na novo okuzenih oseb v drzavi zacelo upadati, ukrepi pa so se zaceli sproscati, kar je
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verjetno vplivalo na zmanj$ano previdnost pri ljudeh. Zaradi prihajajocih toplejSih dni je vec
moznosti za redno zracenje prostorov, kar je verjetno prispevalo k ve€jemu upostevanju tega
ukrepa v zadnjih treh valovih raziskave. Kljub zmanjSevanju deleza oseb, ki so ukrepe upostevale
v zadnjih 7 dneh, pa skozi valove ostaja stabilen delez oseb, ki bi se zagotovo testirale, e bi bile
v stiku z nekom, ki je imel pozitiven test na covid-19, oziroma se je ta delez v 9. valu raziskave
celo dvignil za okoli 5 odstotnih tock (na 70,5 %, medtem ko se je sicer gibal okoli 65 %).

Upostevanje ukrepov z namenom preprecevanja

100% prenosa okuzbe v zadnjih 7 dneh
95,7%
92,9%
90,7% > 91,5%
90,6% o 88.9%
87,4% 86,7%
o : 84,1%
84,2% 83,6%
80%
73,8% 75,1%
60%
56,6%
0%
1 val 2. val 3.val 4.val S.val 6. val Z.val 8.val 9. val
4.-512.2020 18.-21.122020 4.-51.2021 15-17.1.2021 29.-30.1.2021 12.-152.2021 26.2.-1.3.2021 12.-153.2021 26.-29.3.2021
n=1001 n=1001 n=1002 n=1001 n=1003 n=1003 n=1000 n=1002 n=1001

Uporaba zascitne maske v javnosti
Izogibanje obiskovanju starejsih, kadar imamo
znake okuzbe

Vzdrzevanje priporo¢ene medosebne razdalje v
javnosti

—e— Razkuzevanje rok, kadar umivanje ni mozno
—ea—Zracenje prostorov veckrat na dan
—e—|zogibanje zasebnemu druzabnemu dogodku, ki

sem se ga zelel udeleziti.

—e— Ostajanje doma (delo od doma, $ola ali $tudij od
doma)

SI-PANDA ©NIJZ

Slika 2: UposStevanje nekaterih ukrepov z namenom preprecevanja okuzbe v zadnjih 7 dneh, skupaj, po valovih raziskave



Ukrepi za prepreCevanje in omejevanje Sirjenja virusa SARS-CoV-2 so zelo raznoliki, med
posameznimi valovi raziskave so se tudi nekoliko spreminjali in so bili delezni zelo razlicne
podpore. Med tistima dvema, ki sta bila v veljavi ves ¢as v opazovanem obdobju, so anketiranci
v 9. valu bolj podpirali obvezno noSenje mask na zunanjih povrSinah, ko ni mogoce zagotoviti
medosebne razdalje najmanj 2 metra (60,2 %), manj podpore pa je bila delezna omejitev gibanja
na prostem med 22. in 5. uro (32,6 %). Podpora slednjemu ukrepu se je sicer v 9. valu dvignila,
pri Cemer je pomembno poudariti, da smo tokrat sprasevali o podpori skrajSani omejitvi gibanja,
in sicer med 22. in 5. uro, medtem ko smo v predhodnih valovih sprasevali o podpori omejitvi
gibanja med 21. in 6. uro. Glede na posamezne valove raziskave se na sploSno nakazuje upad
podpore obema ukrepoma (Slika 3).

e SI-PAND. Podpiranje trenutno veljavnih ukrepov

80%

69,1% 68,8%
67,7% : :
67,4% - 65,7%

60% 61,3% 60,2% . ’
Obvezno nosenje mask na zunanjih povrsinah,

53,9% ko ni mogoce zagotoviti medosebne razdalje
najmanj 2 metra.

40%
—e—Omejitev gibanja na prostem m . in 6. ur
32,6% Omejitev gibanja na proste ed 21.in 6. uro
Opomba: v 9. valu smo sprasevali o omejitvi
gibanja na prostem med 22. in 5. uro.

20%

0%
1.val 2.val 3.val 4. val 5.val 6.val 7.val 8.val 9.val
4-5122020 18-21.12.2020 4.-51.2021 15.-17.1.2021 29.-30.1.2021 12.-15.2.2021 26.2.-1.3.2021 12.-15.3.2021 26.-29.3.2021
n=1001 n=1001 n=1002 n=1001 n=1003 n=1003 n=1000 n=1002 n=1001
SI-PANDA ©NIZ

Slika 3: Podpiranje nekaterih trenutno veljavnih ukrepov, skupaj, po valovih raziskave

V 9. valu raziskave smo anketirance sprasevali, v kolikSni meri podpirajo trenutno veljavne ukrepe
povezane s SARS-CoV-2. Anketiranci najmanj podpirajo omejitev gibanja na prostem med 22. in
5. uro — ta ukrep podpira le slaba tretjina oseb (32,6 %) (Slika 4). Ve¢ kot polovica anketirancev
(54,6 %) podpira omejitev zbiranja ljudi do 10 oseb ob upoStevanju navodil NIJZ in 60,2 %
obvezno noSenje mask na zunanjih povrSinah, ko ni mogo€e zagotoviti medosebne razdalje
najmanj 2 metra.



\ SI-PANDA Podpiranje trenutno veljavnih ukrepov
Raziskava o vplivu

pandemije na Zivijenje 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

Obvezno nosenje mask na zunanjih povrsiinah, ko ni

0, 0, 0,
mogoce zagotoviti medosebne razdalje najmanj 2 metra. SEEe =t —
Omejitev zbiranja |judi do 10 oseb ob upostevanju navodil
33,9% 11,5% 54,6%
NIZ.
Regijsk S¢anje ali t je uki led
egijsko sproscanje ali zaostrovanje ukrepov glede na 39,5% 12,7% 47,8%
epidemiolosko sliko
Ob senj k pri k dijake in u¢ d 6.
vezno nosenje mask pri pouku .za ijake in ucence o 43.2% 10,9% 45,9%
razreda dalje
Omejitev gibanja na prostem med 22.in 5. uro 62,2% 3,2% 32,6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

S-PANDA ONIZ M Ne podpiram  ® Niti ne podpiram, niti podpiram M Podpiram

Slika 4: Podpiranje trenutno veljavnih ukrepov, skupaj
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Podpiranje
sproSc¢anja ukrepov in
morehitnih ukrepov

Najvis§jo podporo spro$cenim ukrepom je imelo odprtje Sol za vse osnovnoSolce in dijake
(83,6 %), sledila je podpora odpravi prepovedi prehajanja ob¢inskih meja (69,9 %) (Slika 5).

\e

\ SI-PANDA Podpiranje sproscanja ukrepov

| Raziskava o vplivu

e e 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

Odprtje 3ol za vse osnovnosolce in dijake  FElFE/AN = =) 83,6%

Odprava prepovedi prehoda obéinskih meja 23,4% 6,6% 69,9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
® Ne podpiram  ® Niti ne podpiram, niti podpiram B Podpiram
SI-PANDA @NIJZ
Slika 5: Podpiranje spros¢anja ukrepov, skupaj

Med morebitnimi ukrepi so anketiranci v 9. valu najvecjo podporo izrazili odprtju fakultet za vse
Studente (71,9 %) (Slika 6). Uvedbo nadzora nad izvajanjem karantene na domu podpira ve¢ kot
polovica anketiranih oseb (57,9 %).

\e

\ SI-PANDA Podpiranje morebitnih ukrepov

Raziskava o vplivu

pundemie s 9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

Odprtje fakultet za vse Studente. 16,9% 11,1% 71,9%

Uvedba nadzora nad izvajanjem karantene na domu. 34,4% 7,8% 57,9%

Popolno zaprtje drzave: zaprtje veéjega dela
gospodarstva in strozja omejitev gibanja (le do lekarne in 72,6% 6,7% 20,7%
trgovine ter 50 metrov od doma).

0% 20% 40% 60% 80% 100%

EN dpi m Niti dpiram, niti podpi B Podpi
<1 PANDA ONLZ e podpiram iti ne podpiram, niti podpiram odpiram

Slika 6: Podpiranje morebitnih ukrepov, skupaj
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Glede na to, da se je v dneh pred izvedbo 9. vala raziskave veliko govorilo o popolnem zaprtju
drzave smo anketirane osebe spraSevali tudi o tem. Popolno zaprtje drzave v smislu zaprtja
vecjega dela gospodarstva in stroge omejitve gibanja (le do lekarne in trgovine ter 50 metrov od
doma) podpira okoli petina anketirancev (20,7 %). O podpori temu ukrepu smo spraSevali ze v 4.
in 5. valu raziskave - v obeh takratnih valovih je bila podpora manjSa kot sedaj (Slika 7).

&) -PANDA pgpolno zaprtje driave: zaprtje vedjega dela

. gospodarstva in stroZja omejitev gibanja (le do
lekarne in trgovine ter 50 metrov od doma).

9.val (26.-29.3.2021; n=1001) 72,6% 6,7% 20,7%

5. val (29.-30.1.2021; n=1003) 84,8% 46% 10,6%

4.val (15.-17.1.2021; n=1001) 78,2% 7,2% 14,7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
S1-PANDA ONUZ B Sploh ne podpiram  ® Niti ne podpiram niti podpiram B Podpiram

Slika 7: Podpiranje popolnega zaprtja drzave, skupaj, 4., 5., in 9. val
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Anketirane osebe glede ustreznega obvladovanja pandemije ves €as raziskave najbolj zaupajo
svojim osebnim zdravnikom — povprecje zaupanja na 7-stopenjski lestvici v 9. valu je 5,4. Sledi
zaupanje v bolni$nice s povpre&jem 5,1 in zaupanje v delodajalce s povpregjem 4,6 (Slika 8). Ce
primerjamo med seboj posamezne valove raziskave, se zaupanje v skoraj vse navedene osebe
0z. institucije zmanjSuje.

\®

V kolikSni meri zaupate navedenim osebam oz.
institucijam, da ustrezno obvladujejo izziv virusa

SARS-CoV-2?
9. val (26.-29.3.2021;n=1001)

1 =Sploh ne zaupam, 7 = Popolnoma zaupam

Vas osebni zdravnik

Bolnisnice

Vas delodajalec

Sole

Nacionalni inétitut za javno zdravje
Ministrstvo za zdravje

Javni promet

Policija

Vasa verska ustanova

SI-PANDA ©NUZ

Slika 8: Zaupanje v osebe in institucije, da ustrezno obvladujejo pandemijo, skupaj
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V 9. valu raziskave sta slabi dve tretjini (65,3 %) anketiranih oseb menili, da cepivo proti covidu-
19 lahko pripomore k zajezitvi Sirjenja SARS-CoV-2. MlajSi so glede cepiva bolj skepti¢ni v
primerjavi s starejSimi (Slika 9).

\®

\ SI-PANDA Menim, da lahko cepivo pripomore k zajezitvi

Sirjenja virusa SARS-CoV-2.
9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ 25,6% 9,2%

Od 65 do 74 let [REaJERE = =

Od 50 do 64 let 19,6% 9,8%

0d 30 do 49 let

0Od 18 do 29 let

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M Ne strinjam se m Niti se ne strinjam, niti strinjam M Se strinjam

SI-PANDA ©NUZ

Slika 9: Mnenje o tem, ali cepivo lahko pripomore k zajezitvi Sirjenja SARS-CoV-2, skupaj in po starostnih skupinah

Ce primerjamo med seboj razli¢ne valove raziskave, se je deleZ oseb, ki menijo, da lahko cepivo
proti covidu-19 pripomore k zajezitvi Sirjenja SARS-CoV-2, v 9. valu po zniZanju v 8. valu, vrnil na
predhodno raven in znasa 65,2 % (Slika 10).
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) SI-PANDA Menim, da lahko cepivo pripomore k zajezitvi Sirjenja
virusa SARS-CoV-2.

pandemije na Zivijenje

9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

8.val(12.-15.3.2021; n=1002) 29,8% 10,2% 60,0%
7.val(26.2.-1.3.2021; n=1000) 24 4% 9.3% 66,3%

6. val (12.-15.2.2021; n=1003)

5.val(29.-30.1.2021; n=1003) 21,6% 9,9% 68,5%

4.val (15.-17.1.2021; n=1001) 192% 10,6% 70,2%

3.val (4.-5.1.2021; n=1002)
2.val (18.-21.12.2020; n=1001) 21,8% 13,9% 64,3%
1.val (4.-5.12.2020; n=1001) 172% 11,1% 71,7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SLPANDA ONLZ | Ne strinjam se = Niti se ne strinjam, niti strinjam  ® Se strinjam

Slika 10: Mnenje o tem, ali cepivo lahko pripomore k zajezitvi Sirjienja novega SARS-CoV-2, skupaj, po valovih raziskave

Dobra polovica (57,8 %) anketiranih se bo cepila proti covidu-19, ko bo cepivo zanje na voljo.
Glede na posamezne valove raziskave je namera za cepljenje v primerjavi s predhodnimi valovi
najvisja do sedaj, kar je vsekakor vzpodbudno (Slika 11). Upad namere za cepljenje v 8. valu
raziskave bi bil lahko tudi posledica zaCasne ustavitve cepljenja s cepivom AstraZeneca med 15.
in 18. marcem 2021, ki je bil delezen velike medijske pozornosti. Po pozitivnem mnenju evropske
agencije za zdravila (EMA) glede varnosti tega cepiva, se pa opaza ponovno poveana hamera
za ceplienje. Ce pogledamo samo osebe, ki $e niso bile cepliene proti covidu-19, se jih v 9. valu
namerava cepiti dobra polovica (52,0 %).
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) SI-PANDA Ko bo cepljenje proti COVID-19 zame
na voljo, se bom cepil.

pandemije na Zivljenje

9. val (26.-29.3.2021; n=1001)
8. val (12.-15.3.2021; n=1002) 41,9% 8,9% 49,2%
7.val (26.2.-1.3.2021; n=1000) 37.4% 10,5% 52,1%
6. val (12.-15.2.2021; n=1003)
5.val (29.-30.1.2021; n=1003) 33,5% 10,8% 55,7%
4. val (15.-17.1.2021; n=1001) 32,9% 11,0% 56,1%
3. val (4.-5.1.2021; n=1002)
2.val (18.-21.12.2020; n=1001) 43,2% 10,9% 45,8%
1. val (4.-5.12.2020; n=1001) 37,8% 11,1% 51,1%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ONLIZ M Ne strinjam se  m Niti se ne strinjam, niti strinjam W Se strinjam

Slika 11: Namera za cepljenje proti covidu-19, skupaj, po valovih raziskave

Namera za cepljenje narasca s starostjo (Slika 12). Po pri¢akovanijih je najvi§ja v starostni skupini
od 65 do 74 let, kjer so tako opredeljene dobre tri Cetrtine anketirancev (81,7 %). Cepiti se
namerava ve€¢ moskih (66,5 %) kot Zzensk (48,6 %). Med osebami s kroni¢nimi obolenji se
namerava cepiti 66,5 % oseb.

. ) SI-PANDA Ko bo cepljenje proti COVID-19 zame

na voljo, se bom cepil.
9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

Raziskava o vplivu
pandemije na zivijenje

SKUPAJ

0d 65 do 74 let 14,7% 3,6%

Od 50 do 64 let 24,2%

0d30do 49 let

QOd 18 do 29 let

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M Se ne strinjam m Niti se ne strinjam, niti se strinjam M Se strinjam
SI-PANDA ©ONLIZ

Slika 12: Namera za cepljenje proti covidu-19, skupaj in po starostnih skupinah
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Na vprasanje o tem, od ¢esa bo odvisna odlo€itev o cepljenju, se anketiranci v povprecju najbolj
strinjajo, da bo njihova odlocitev za cepljenje odvisna od naslednjih dejavnikov:

e ali bo na voljo dovolj podatkov, da je cepivo varno (v 9. valu je povprec¢na vrednost na
7-stopenjski lestvici 5,3),

e ali bo na voljo dovolj podatkov, da je cepivo ucinkovito (5,3),
o alije cepivo ze dlje ¢asa v uporabi (4,8),

e priporocila osebnega zdravnika (4,5) (Slika 13).

SI- Moja odlocitev o cepljenju bo odvisna od:
Raziskava o vplivu 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

pandemije na Zivljenje

1= Sploh se ne strinjam, 7 = Popolnoma se strinjam

Tega, ali bo na voljo dovolj podatkov, da je cepivo varno.
Tega, ali bo na voljo dovolj podatkov, da je cepivo uéinkovito.
Tega, ali je bilo cepivo Ze dalj ¢asa v uporabi.

Priporoéila mojega osebnega zdravnika.

Tega, ée bo velika precepljenost pomenila sproiéanje omejitev gibanja in
druzenja v skupinah.

Tega, ali se cepivo uporablja v drugih driavah.

Tega, ali je cepljenje brezplaéno.

Velikosti tveganja za okuzbo z novim koronavirusom v €asu, ko bo cepivo
na voljo.

Priporoéila Nacionalnega instituta za javno zdravije.

Priporodila Ministrstva za zdravje.

Tega, kako enostavno dostopno je cepljenje (npr. na voljo izven
delovnega ¢asa ali v lekarnah).

SI-PANDA ©NIZ

Slika 13: Razlogi za odloCitev o cepljenju proti covidu-19, skupaj

V 9. valu smo spra8evali tudi, ali so anketiranci Ze bili cepljeni proti covidu-19. Ve€ kot polovica
(55,8 %) anketirancev se ni cepila, ker cepivo zanje 8e ni bilo na voljo, slaba tretjina (27,5 %)
anketirancev pa se ne namerava cepiti. Delez tistih, ki se ne nameravajo cepiti, je pricakovano
najvisji v najmlajsi starostni skupini (40,0 %). Cepljenju so v vejem deleZu nenaklonjene Zenske
(36,7 %) kakor moski (19,0 %). Med anketiranci jih je 10,2 % prejelo en odmerek in 3,1 % dva
odmerka cepiva (Slika 14). Odlogitev o cepljenju je bila med cepljenimi osebami najbolj odvisna od
priporocCila osebnega zdravnika (povprec¢na vrednost na 7-stopenjski lestvici 5,1), tega, ¢e bo
velika preceplienost pomenila sproS€anje omejitve gibanja in druzenja v skupinah (4,9),
priporocila Nacionalnega instituta za javno zdravje (4,8) in priporocila Ministrstva za zdravije (4,7)
(Slika 15).
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Ali ste bili Zze cepljeni proti COVID-19?
9.val (26.-29.3.2021; n=1001)
31% 10,2% M Da, prejel semen
SKUPAJ 27,5% odmerek.
55,8%

3,4% M Da, prejel sem dva

- odmerka.
8,9%
3,3% m Ne, ker se ne
Zenske 36,7% nameravam cepiti.
46,4%

4.6% Ne, ker cepivo zame

| e ni bilo na voljo.
N di
Moski 19,0% :‘ za: ' h razl
64,8% Zdravstvenin raziogov.
T T T T T 1
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ©@NIIZ
Slika 14: Cepljenje proti covidu-19, skupaj in po spolu
\. \ SI-PANDA Odlocitev o cepljenju bo odvisna od:
Dandemise na B enje 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

1 =Sploh se ne strinjam, 7 = Popolnoma se strinjam

Tega, ali bo na voljo dovolj podatkov, da je cepivo uéinkovito.

Tega, ali je bilo cepivo Ze dalj ¢asa v uporabi.

Priporoéila mojega osebnega zdravnika.

Tega, ée bo velika precepljenost pomenila spros¢anje omejitev gibanja in
druzenja v skupinah.

Tega, ali se cepivo uporablja v drugih drzavah.
B SKUPAJ

Tega, alij lienje b lacno.
ega, ali je cepljenje brezplacno = Ne, nisem bil

cepljen
Velikosti tveganja za okuZbo z novim koronavirusom v ¢asu, ko bo cepivo ;
. Da, bil sem
na voljo. .
cepljen
Priporocila Nacionalnega inétituta za javno zdravije.
Priporoéila Ministrstva za zdravje.
Tega, kako enostavno dostopno je cepljenje (npr. na voljo izven
delovnega ¢asa ali v lekarnah).
T 1
SI-PANDA ONUZ 6 7

Slika 15: Razlogi za odlogitev o cepljenju proti covidu-19, skupaj, cepliene in necepljene osebe

Med osebami, ki Se niso bile cepljene proti covidu-19, se ne nameravajo cepiti ali cepivo zanje Se
ni bilo na voljo, jih 61,7 % meni, da ima o cepivu premalo zanesljivih informacij. Med njimi je vedji
delez zensk (68,0 %) kot moskih (55,9 %) (Slika 16).
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) SEPANDA Menim, da imam o cepivu proti COVID-19 premalo

/' pandemije na tivljenje
TR

zanesljivih informacij.
9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ 26,2% 12,1% 61,7%
Moski 31,4% 12,7% 55,9%
Zenske 20,6% 11,5% 68,0%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

SLPANDA ONIIZ m Sploh se ne strinjam  ® Niti se ne strinjam niti strinjam M Strinjam se

Slika 16: Pomanjkanje zanesljivih informacij o cepivu proti covidu-19 med necepljenimi osebami, skupaj in po spolu

Med necepljenimi anketiranci v starosti od 18 do 74 let jih 15,5 % poroca stisko zaradi ¢akanja
na cepljenje proti covid-19. Ta delez je visji med osebami s kroni¢nimi boleznimi (25,9 %) in
dvakrat viji med osebami z Ze izraZzenimi depresivnimi motnjami (29,7 %), zato je pomembno,

da se navedene skupine &im preje cepijo (Slika 17).

;) SEPANDA  741adi €akanja na cepljenje proti COVID-19 sem v

stiski.
9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ 76,3% 8,2% 15,5%

Depresivna motnja 61,3% 9,0% 29,7%
TeZave v duSevnem zdravju 69,9% 9,4% 20,7%

Brez teZav v dusevnem zdravju 80,6% 1% 11,7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

51-PANDA ONUIZ M Se ne strinjam M Niti se ne strinjam, niti se strinjam M Se strinjam

Slika 17: Stiska zaradi ¢akanja na cepljenje proti covidu-19 med necepljenimi osebami, skupaj in po prisotnosti tezav v dusevnem

zdravju

Med tistimi, ki se Se niso cepili, bi se skoraj polovica anketiranih oseb (45,8 %) cepila, €e bi lahko

sami izbrali, s katerim cepivom proti covidu-19 bodo cepljeni (Slika 18).
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-\ SI-PANDA

) R oo Cepil bi se, ce bi lahko izbral cepivo proti COVID-19

pandemije na Zivijenje
(npr. Pfizer-BioNTech, AstraZeneca, Moderna).
9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ 42,5% 11,7% 45,8%
Moski 38,0% 12,7% 49,3%
Zenske 47,0% 10,6% 42,4%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

SI-PANDA ONLZ B Se ne strinjam @ Niti se ne strinjam, niti se strinjam M Se strinjam

Slika 18: Naklonjenost cepljenju v primeru moznosti izbire vrste cepiva med necepljenimi osebami, skupaj in po spolu

Vec¢ kot tretjina necepljenih oseb (35,9 %) bi se cepila v primeru, da bi bilo cepljenje pogoj za
dopustovanije v tujini. Deleza anketiranceyv, ki bi se cepili pod tem pogojem, sta visja pri osebah
iz mestnega in primestnega okolja v primerjavi s tistimi, ki zivijo v podezelskem okolju (Slika 19).

™\ SI-PANDA

: ) Rz oveive Cepil bi se proti COVID-19, ce bi bil to pogoj za

pandemije na Evijenje
dopustovanje v tujini.
9. val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ 55,6% 8,5% 35,9%
Bivanje v mestnem okolju 48 6% 10,4% 41,0%
Bivanje v primestnem okolju 52,2% 5,6% 42,1%
Bivanje v podezelskem okolju 63,5% 7,8% 28,7%
0% 20% 10% 60% 80% 100%

51-PANDA ONLZ M Se ne strinjam ™ Niti se ne strinjam, niti se strinfam M Se strinjam

Slika 19: Naklonjenost cepljenju, ¢e bi bilo to pogoj za dopustovanje v tujini med necepljenimi osebami, skupaj in glede na bivalno
okolje
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Izsledki fokusnih skupin z osebami naklonjenimi cepljenju proti covid-19, z
nenaklonjenimi in z neopredeljenimi: Iskanje informacij

V okviru projekta Ukrepi na podrocju obviadovanja Siritve covid-19 s poudarkom na ranljivih
skupinah prebivalstva se v delovnem sklopu 3: Diseminacija med drugim izvaja kvalitativha
raziskava z nekaterimi kljuénimi ciljnimi skupinami z metodo fokusnih skupin. Namen delovnega
sklopa 3 je zagotoviti celostno in kontinuirano diseminacijo klju¢nih informacij, gradiv in dejavnosti
za splodno javnost s poudarkom na ranljivih skupinah.

V fokusnih skupinah s prebivalci Slovenije, ki so cepljenju naklonjeni, nenaklonjeni in s prebivalci,
ki so glede ceplienja neopredeljeni, smo med drugimi preverjali tudi, kje iS€ejo informacije o
pandemiji in cepljenju proti covidu-19 ter komu pri tem najbolj zaupajo.

Udelezenci, ki so cepljenju naklonjeni, iS€ejo predvsem informacije, ki prihajajo s strani
strokovnjakov (epidemiologov, infektologov). Te informacije najdejo v medijih, socialnih omrezjih,
strokovnih &lankih, pri prijateljih zdravnikih. Ne zanimajo jih mnenja laikov ali oseb, ki piSejo
anonimne komentarje na internetu. Menijo, da je informacij zelo veliko, a niso vse kvalitetne, ter
dajih je treba znati filtrirati, Cesar zaradi razli¢nih izobrazbenih podlag ne morejo znati vsi. Menijo,
da so za laike strokovni Clanki prezahtevni, zato je pomembno, da informacije strokovnjaki
razlozijo na poljuden nacin.

Udelezenci, ki so cepljenju nenaklonjeni, informacij glede pandemije in cepljenja covidu-19
najveckrat ne iS¢ejo. V sploSnem menijo, da smo prebivalci prevec informirani, oziroma je
informacij prevec€ in je tezko oceniti, katere informacije so verodostojne in katerim zaupati. Tako
tudi niso opredeljeni, kateremu viru informacij, bodisi instituciji ali osebi, najbolj zaupajo.
Informacije sicer dobijo iz medijev in od prijateljev, a so si pogosto nasprotujoce. Tisti udelezenci,
ki pa informacije i8¢ejo, spremljajo razlicne vire, tako medije, NIJZ in bolniSnice kot tudi
alternativne vire informacij, kjer prav tako najdejo nasprotujoe si informacije. Kar se tice
cepljenja, menijo, da pravih in realnih informacij niti ni mozno dobiti oziroma jih tudi ni moZno dati,
ker je od razvoja cepiva minilo premalo ¢asa.

Udelezenci, ki so sodelovali v fokusni skupini neopredeljenih glede cepljenja proti covidu-19, v
Casu izvedbe pogovora po vecini informacij o cepivu Se niso iskali, tisti, ki pa so, so iskali
strokovne informacije iz uradnih virov in iz virov, ki jim zaupajo. Kot so pojasnili udeleZzenci, je
klju€ni razlog, zakaj ne i5¢ejo informacij v tem, da so glede na strategijo cepljenja Se zelo oddaljeni
od tega, da bodo prisli na vrsto za cepljenje. Poznajo sicer informacije iz medijev, ki pa si pogosto
nasprotujejo, raznim zapisom in komentarjem na spletu in socialnih omreZzjih se izogibajo.
UdeleZenci so tudi povedali, da se bodo o cepivu podrobno informirali, ko bodo na vrsti za
ceplienje. To bodo naredili s pomocjo razli¢nih strokovnih virov, kot so raziskave o cepivu, izjave
in zapisi strokovnjakov.
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Unliv pandemije
na Zivijenjski slog
in slaho pocutje

V 9. valu raziskave je dobra tretjina anketiranih oseb (35,9 %) navedla, da so bili v zadnjih 2
tednih manj telesno dejavni kot pred pandemijo, slaba petina (19,0 %) je jedla ve¢ nezdrave hrane
kot pred pandemijo, 15,4 % anketiranih je kadilo ve¢ kot pred pandemijo, 9,7 % anketiranih pa je
pilo ve& alkohola kot pred pandemijo (Slika 20). Ce primerjamo vse dosedanje valove raziskave, je
pandemija med dejavniki zivljenjskega sloga najbolj vplivala na zmanjSanje telesne dejavnosti. V
vseh valovih raziskave so zaznana manj$a nihanja v spremembah Zivljenjskega sloga. V zadnjih
treh valovih raziskave so opazne spremembe proti bolj zdravemu Zivljenjskemu slogu — manjsi je
delez telesno manj dejavnih ter manjsi delezi tistih, ki so jedli ve€ nezdrave hrane, ve¢ kadili in
tistih, ki so pili ve¢ alkohola kot pred pandemijo. Zaznane spremembe bi lahko pripisali
podaljSanemu dnevu, izboljSanju vremena in boljSim moznostim za gibanje v naravi ter zimskim
pocitnicam. Obenem smo bili prica tudi delnemu spro$c¢anju ukrepov, ki so omogocili vecjo
mobilnost ljudi.

V zadnjih 2 tednih sem ...

100
%

60%

44,8%

o
40% ...bil manj fizi¢no aktiven kot pred pandemijo.

35,9%

...jedel ve€ nezdrave hrane kot pred pandemijo.

21,5%

20%
’ 19,0% —e—.. kadil ve¢ kot pred pandemijo.

13,0%/\—————\__/\/\ 15,4%

12,2%/\‘\’"/\\,’_, 9,7%

0%

—o—_..pil ve¢ alkohola kot pred pandemijo.

1 val 2.val 3.val 4.val 5. val 6.val 7.val 8. val 9. val
4.-512.2020 18.-21.12.2020 4.-51.2021 15-17.1.2021 29-30.1.2021 12.-152.2021 26.2.-1.3.2021 12-153.2021 26.-29.3.2021
n=1001 n=1001 n=1002 n=1001 n=1003 n=1003 n=1000 n=1002 n=1001

SI-PANDA ©NIJZ

Slika 20: Vpliv pandemije na Zivljenjski slog v zadnjih 2 tednih, skupaj, po valovih raziskave

O najbolj nezdravih navadah Zivljenjskega sloga ves &as raziskave poro¢a najmlajSa starostna
skupina anketirancev (Slika 21). V primerjavi z drugimi starostnimi skupinami so bili manj telesno
dejavni (43,9 % anketirancev v starosti od 18 do 29 let) in uzivali so ve¢ nezdrave hrane kot pred
pandemijo (27,7 %). Petina (21,6 %) jih je porocala, da kadijo ve¢ kot pred pandemijo, uZivanje
alkohola med pandemijo pa je povecala Sestina (16,4 %) teh anketirancev.
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Slika 21: Vpliv pandemije na zivljenjski slog v zadnjih 2 tednih, skupaj in po starostnih skupinah

Preverjali smo tudi prisotnost duSevnih tezav med pandemijo. V 9. valu raziskave smo zaznali,
daima 19,1% anketiranih oseb tezave v duSevnem zdravju, 11,3 % pa znake depresivne motnje.
Najve€ tezav z duSevnim zdravjem je tudi v 9. valu navajala najmlajSa starostna skupina
anketiranih oseb (od 18 do 29 let), pri kateri so bili delezi oseb s tezavami v dusevnem zdravju

sklada z napovedmi, da je pandemija covid-19 prizadela predvsem starejSe generacije, posledice
ukrepov za njeno zajezitev pa predvsem mlaj3e.
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9. val (26.-29.3.2021; n=1001)
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1 TeZave v dusevnem zdravju

Slika 22: Tezave v duSevnem zdravju, skupaj in po starostnih skupinah
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V 9. valu raziskave se je dobra Cetrtina anketiranih oseb (26,4 %) izogibala obisku zdravnika
zaradi tezave, ki ni bila povezana s SARS-CoV-2, 5,6 % pa jih je odlagalo cepljenje za sebe ali
svojega otroka. V 8. in 9. valu je izogibanje zdravniku precej upadlo in je v primerjavi z ostalimi
valovi raziskave najmanjSe do sedaj (Slika 23). To bi lahko pripisali tudi zmanjSanemu Stevilu
hospitalizacij bolnikov s covidom-19, zaradi Cesar so se lahko sprostile nekatere druge
zdravstvene dejavnosti, za katere je na voljo tudi ve¢ zdravstvenega osebja in imajo ljudje ved
moznosti za obravnavo.

V zadnjih 2 tednih sem ...

40% -

— ..5e izogibal obisku
26,4% zdravnika zaradi
tezave, ki ni povezana
z virusom SARS-CoV-2.

27,7%

20% -

6,3% 8,6% 7,2% ..odlagal cepljenje za

3,6% 5,9% 4,9% < o sebe ali svojega
3,8% e 5,6% otroka.
0% T
Loval 2.val 2. val 4.val S5.val 6. val 7. val 8. val 9. val

4.-5.12.2020 18.-21.12.2020 4.-5.1.2021 15-17.1.2021 29.-30.1.2021 12.-152.2021 26.2.-1.3.2021 12.-15.3.2021 26.-29.3.2021
n=1001 n=1001 n=1002 n=1001 n=1003 n=1003 n=1000 n=1002 n=1001

SI-PANDA

Slika 23: Vpliv pandemije na stik z zdravstvenim sistemom v zadnjih 2 tednih, skupaj, po valovih raziskave

Anketiranci najmlajSe starostne skupine (28,8 %) in anketiranci med 50. in 64. letom starosti
(32,6 %) so med tistimi, ki se v vegji meri izogibajo obisku zdravnika zaradi teZave, ki ni povezana
z virusom SARS-CoV-2. Cepljenje za sebe ali svojega otroka v najvecji meri odlagajo anketiranci
stari od 30 do 49 let (7,8 %) (Slika 24Slika 24). Pri najmlajSi starostni skupini se je odlaganje cepljenja
v primerjavi s prejsnjimi valovi precej zmanjSalo (za 12 odstotnih tock).
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Slika 24: Vpliv pandemije na stik z zdravstvenim sistemom v zadnjih 2 tednih, skupaj in po starostnih skupinah

Zaradi zaznanih odlozenih stikov z zdravnikom in zdravstvenim timom ter zaradi obenem zaradi
dalj ¢asa zaustavljenih preventivnih aktivnosti na primarni zdravstveni ravni je pri¢akovati
poslab8anje pandemije kroni¢nih nenalezljivih bolezni z vsemi sindemiénimi posledicami,
najverjetneje bolj izrazito v socialno-ekonomsko ranljivejSih skupinah.
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Dobra Cetrtina (26,9 %) anketirancev meni, da je njihova finan¢na situacija v zadnjih 3 mesecih
slabsa kot prej. Delez anketirancev, ki menijo, da je njihova finan¢na situacija v zadnjih 3 mesecih
slab8a kot prej, se je v primerjavi s 1. valom raziskave zmanjSal za 4,5 odstotnih to¢k. Svojo
finangno situacijo najslab8e zaznavajo anketiranci v starostni skupini od 18 do 29 let (Slika 25), zato
bo potrebno tej skupini tudi v skladu s predlaganimi programi EU za obvladovanje sedanje krize
posvetiti posebno druzbeno pozornost. Glede na zaposlitveni status svojo finanéno situacijo v
najvecji meri kot slab$o zaznavajo brezposelni in samozaposleni, kar kaze na velik
javnozdravstveni problem.

Sipanba Financna situacija v zadnjih 3 mesecih

pandemije na Zivljenje

Q 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

SKUPAJ
Od 65 do 74 let
Od 50 do 64 let
Od 30 do 49 let

0Od 18 do 29 let

0% 20% 40% 60% 80% 100%

SLPANDA ONUZ m Boljsa kot prej m Ostaja enaka kot prej m Slabsa kot prej

Slika 25: Zaznavanje finanne situacije v zadnjih 3 mesecih, skupaj in po starostnih skupinah
Glede na spol in izobrazbo so finan¢no situacijo v zadnjih 3 mesecih kot slabSo v najvecjem

deleZu zaznavale Zenske z doseZeno najvel srednjeSolsko izobrazbo. V najmanjSem deleZu se
je finan¢na situacija poslab$ala za anketirance z vsaj viSjeSolsko izobrazbo (Slika 26Slika 26).
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Slika 26: Zaznavanje finan¢ne situacije v zadnjih 3 mesecih, skupaj in po spolu ter stopnji dosezene izobrazbe
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Osvetljena tema 9. vala raziskave: Infodemija

Celoten svet in tudi v Sloveniji se Ze leto dni soo€amo s pandemijo virusa SARS-CoV-2, ki
povzroca bolezen covid-19. Pandemija predstavlja globoko javno in socialno-zdravstveno krizo.
Kriza pa prinasa veliko negotovost in strah.

Pandemijo spremlja tudi infodemija, ki pomeni hitro Sirjenje informacij in laznih novic prek
druzbenih omrezij in drugih komunikacijskih kanalov3. Gre za $irSi globalni fenomen, ki mu vse
ve¢ pozornosti namenjajo Stevilne drzave in tudi Svetovna zdravstvena organizacija4, ki je
obvladovanje infodemije uvrstila med svoje prednostne naloge. Pandemija covida-19 je v
precejSni meri generirala tudi epidemijo informacij, dezinformacij, napacnih informacij, zavajajocih
informacij. Hkrati je treba poudariti, da gre za prvo pandemijo, ki se je pojavila v digitalni industriji,
v dobi komunikacij, "infodemije" dezinformacij in teorij zarote.

Infodemija covida-19 je v precejSnji meri odraz velike uporabe druzbenih medijev in Sirjenja
ljudje prisilieni ostati doma, zaskrbljeni in la¢ni informacij, medtem ko se storitve druzbenih
medijev in spletnih socialnih omrezij ne morejo zanasati na ¢loveske moderatorje za uveljavljanje
njihovih pravil.

Globalna pandemija covida-19 je tako idealno gojis€e za napacne informacije, e posebej na
spletu. Hkrati smo dnevno sooCeni s preveliko koli€¢ino informacij, ki krozijo na spletnih socialnih
omrezjih in drugih spletnih platformah, kar oteZuje usmerjanje skupnosti na dolo¢eno temo in
tezave pri prepoznavanju zanesljivih in kredibilnih virov in informacij. Masovna proizvodnja
napacnih informacij, povezanih s covidom-19, zato zelo skrbi zdravstvene delavce.

Tako v Sloveniji kot na svetovni ravni je globalna pandemija covida-19 povzrocila osupljiv porast
dezinformacij in razli¢nih zarot, ki vodijo do nevarnih izidov za naso druzbo in zdravje. Vendar pa
velika koli¢ina informacij, med njimi tudi napacnih, neto€nih, zavajajo€ih, dezinformacij itd., ni
omejena le na digitalne platforme, ampak se prelijejo tudi v druge sfere, saj jih neredko zacnejo
obravnavati novinarji, s tem pa preidejo v medije, s Cimer te informacije dobijo dodatno pozornost
in tudi kredibilnost.

Zato je pomembno razumeti, kako pogosto ljudje dostopajo do informacij v povezavi s covidom-
19 ter katere komunikacijske kanale pri tem uporabljajo in koliko jim zaupajo.

Glede na to, da je pozornost celotnega sveta osredotocena na cepljenje proti covidu-19, ki naj bi
kongalo pandemijo, ima lahko odnos do cepljenja in stopnja zdravstvene pismenosti v povezavi
s ceplienjem kljuéno vlogo. Pomembno je poznati tudi stopnjo zdravstvene pismenosti slovenskih
prebivalcev. Svetovna zdravstvena organizacija pojem definira kot posameznikovo znanje,
motivacijo in sposobnost za dostopanje do zdravstvenih informacij, njihovo razumevanje,
ocenjevanje in presojanje ter uporabo in sprejemanje odloCitev v zvezi z zdravstvenimi
informacijami, predvsem v povezavi s promocijo zdravja ter ohranjanjem ali izboljSanjem zdravja

3Chong, Y. Y., Cheng, H. Y., & Chan, H. Y. L. (2020). COVID-19 pandemic, infodemic and the role of eHealth literacy
International Journal of Nursing Studies COVID-19 pandemic, infodemic and the role of eHealth literacy. International Journal of
Nursing Studies, 108.
“https:/lwww.who.int/news/item/23-09-2020-managing-the-covid-19-infodemic-promoting-healthy-behaviours-and-mitigating-the-
harm-from-misinformation-and-disinformation
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v vseh Zivljenjskih obdobjih®. Pomembno viogo pa ima lahko tudi stali§¢e prebivalcev do razli¢nih
teorij zarote, ki se krepijo v zadnjih letih, s pandemijo covida-19 pa so pridobile nov zalet.

Pogostost iskanja informacij o virusu SARS-CoV-2

Eden od pomembnih indikatorjev razumevanja infodemije in informiranosti prebivalcev je
pogostost iskanja informacij v povezavi z virusom SARS-CoV-2.

\' si.eanps  Kako pogosto iscete informacije o SARS-CoV-2?
@ Raziskava o vplivu 9. val (26-2932021, n=1001)

pandemije na zivijenje

SKUPAJ _ 27,0% 25,4% 10,2%
0d 65 do 74 let _ 22,1% 35,5% 17,0%
0d 50 do 64 let 7 25,7% 29,8% 15,4%
Od 30 do 49 let 7 29,4% 23,6% 6,0%
0Od 18 do 29 let _ 27,8% 12,2% 4,9%
(;% 20% 40% 60% 80% 100%

Nikoli = 3-krat na mesec ali redkeje ™ Vsaj enkrat tedensko M Enkrat dnevno. B Veckrat na dan.
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Slika 27: Pogostost iskanja informacij o SARS-CoV-2, skupaj in po starostnih skupinah

Rezultati raziskave kazejo, da pogostost iskanja informacij s starostjo naraS¢a — mlajsi informacije
i5¢ejo redkeje, starejdi pogosteje, pri Cemer so razlike med starostnimi skupinami precejSnje.
Informacije o virusu SARS-CoV-2 vsaj enkrat dnevno iS¢e ve€ kot polovica (52,5 %) oseb v
starosti od 65 do 74 let, medtem ko je med mladimi, starimi od 18 do 29 let, takih le 17,1 %.
Informacije o0 SARS-CoV-2 vsaj enkrat dnevno iS€e torej vsak drugi, starejsi od 65 let, in le vsak
Sesti, star od 18 do 29 let (Slika 27). Pri pogostosti iskanja informacij 0 SARS-CoV-2 ni bilo zaznati
razlik po spolu in stopnji dosezene izobrazbe, v sploSnem pa informacije o0 SARS-CoV-2 vsaj
enkrat dnevno i8€e vsak tretji anketirani oziroma 36,6 % vseh anketiranih.

Pogostost iskanja informacij je lahko povezana tudi s posameznikovo oceno tveganja, ki je pri
starejSih, zaradi dokazano vecje ranljivosti in ogrozenosti za tezji potek bolezni covid-19, visja kot
pri mlajsih, pri katerih bolezen pogosto poteka v blazji obliki ali celo asimptomatsko. Med
starejSimi od 65 let svoje tveganje za tezek potek okuzbe ocenjuje namre€¢ kar 47,2 %
anketirancev, medtem ko je med mladimi, starimi od 18 do 29 let, takih le 9,0 % (Slika 28). V tem
pogledu se mlajSim verjetno zdijo informacije glede virusa SARS-CoV-2 manj pomembne, kar se
kaZe tudi v zgoraj zaznani manj3i pogostosti iskanja teh informacij pri mladih in vedji pri starej$ih.

5 Sgrensen, K. (2013). Health literacy: the neglected European public health disparity. Maastricht University.

29



jii: ) S!-PANDA Potek okuzbe s SARS-CoV-2

pandemije na Fivljenje
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Slika 28: Zaznavanje poteka okuzbe s SARS-CoV-2, skupaj in po starostnih skupinah
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Pogostost uporabe virov informacij

Zanimiva je ugotovitev, da skoraj polovica anketirancev informacije najpogosteje pridobiva s
televizije. Tudi druge raziskave potrjujejo, da v kriznih razmerah mediji in Se posebej televizija
postanejo pomembnejsi viri informacij kot v nekriznih razmerah €. Kot pogost vir informacij
anketiranci navajajo tudi zdravstvene delavce, Nacionalni institut za javno zdravje, Sledilnik, radio
in Vladno svetovalno skupino za covid-19, ki predstavljajo pogost vir informacij za priblizno tretjino
anketirancev. Od navedenih virov anketiranci najmanj uporabljajo druzbena omrezja in vplivheze
na druzbenih omrezjih (Slika 29).

. . . . . . e . .
\ SI-PANDA Kako pogosto uporabljate naslednje vire za pridobivanje informacij o

bandemie na avhenie SARS-CoV-2?
( A\ 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)
Televizija 35,6% 16,5% 47,9%
Zdravstveni delavci 45,6% 16,9% 37.5%
Nacionalni institut za javno zdravje
Spletna stran Sledilnik COVID-19 (covid-19.sledilnik.org) 56,2% 10,6% EEWL
Radio 51,6% 17,7% 30,7%
Vladna svetovalna skupina za COVID-19

Nacionalna spletna stran za informacije o novem koronavirusu

(www.gov i) 60,5% 13,6% 25,9%
Ministrstvo za zdravje 61,7% 13,5% 24,8%

Casopisi

Svetovna zdravstvena organizacije (520 oz. ang. WHO) 69,9% 12,6% 17,5%
Druzbena omreZja(npr. Twitter, Facebook) 75,3% 10,8% | 13,9%
Klicni center za informacije o novem koronavirusu 83,6% 6,9% 9,6%
Znane osebnosti in vplivneZi na druzbenih omreZjih 86,5% 7,1% 6,3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ©NLZ M Nikoli W Niti nikoli, niti pogosto H Pogosto

Slika 29: Pogostost uporabe razliénih virov za pridobivanje informacij o SARS-CoV-2, skupaj

6 Park S, Avery EJ. Effects of Media Channel, Crisis Type and Demographics on Audience Intent to Follow Instructing Information
During Crisis. J Contingencies Cris Manag. 2018;26(1).
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Pogostost uporabe virov informacij skozi dosedanje valove raziskave

Kako pogosto uporabljate naslednje vire za pridobivanje informacij SARS-CoV-2? \e

100 %

40%

35,6%

34,8%

35,7% 34,3% 34,3%

33,3% —o—Tradicionalni mediji

30,5% (televizija, ¢asopis, radio)

—o—Vlada in vladne institucije

20% 0, o
17,4% 16,6% 18,6% 18,8% 518,3%
15,3% 14,6% 17,2%
14,4%
10,3% Druzbena omrezja
o o
9.1% 85% o4 7,7% 7,9% 8,0%
7,1%
6,6%
0%
1. val 2. val 3. val 4. val 5.val 6.val 7.val 8. val 9. val
4.-5.12.2020 18-21.12.2020 4-5.1.2021 15-17.1.2021 29.-30.1.2021 12.-15.2.2021 26.2.-1.3.2021 12.-15.3.2021 26.-29.3.2021
n=1001 n=1001 n=1002 n=1001 n=1003 n=1003 n=1000 n=1002 n=1001
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Slika 30: Pogostost uporabe virov za pridobivanje informacij o0 SARS-CoV-2, skupaj, po valovih raziskave

Rezultati dosedanijih valov raziskave kazejo, da anketirani od vseh virov za pridobivanje informacij
najpogosteje uporabljajo tradicionalne medije, kamor uvr§€amo televizijo, radio in Casopis.
Tradicionalne medije uporablja vsak tretji anketirani, pri ¢emer so razlike med valovi minimalne
(Slika 30). Tudi pri uporabi druzbenih omrezij med posameznimi valovi raziskave ni vecjih razlik in
je trend relativno stabilen, medtem ko so pri Vladi in vladnih institucijah kot virih informacij razlike
vecje. Rezultati 9. vala kaZejo, da vladne vire (kamor uvr§€amo Ministrstvo za zdravje, Vladno
svetovalno skupino za covid-19, vladno spletno stran Koronavirus (SARS-CoV-2) in Vladni klicni
center za informacije o koronavirusu) za pridobivanje informacij o virusu SARS-CoV-2 uporablja
vsak peti anketirani. Kot virom informacij skoraj polovica anketirancev zaupa Vladi in vladnim
institucijam, dobra tretjina pa tradicionalnim medijem (Slika 31).
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Slika 31:
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Zaupanije v vire za pridobivanje informacij o SARS-CoV-2, skupaj, po valovih raziskave
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SI-PANDA ©NIZ
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Zaupanje virom informacij

Dve tretjini (67,9 %) anketiranih zaupata zdravstvenim delavcem, kar je skladno z ugotovitvami
Stevilnih raziskav, ki kazejo, da so zdravstveni delavci najpomembnejsi in hkrati najbolj zaupanja
vredni viri informacij”-8. Rezultati 9. vala raziskave kazejo tudi precej$nje zaupanje v vire informacij
s strani Nacionalnega instituta za javno zdravje (55,3 %), Vladnega klicnega centra za informacije
0 koronavirusu (51,0 %), Svetovne zdravstvene organizacije (50,7 %), Sledilnika (49,9 %) in
Vladne spletne stran Koronavirus (SARS-CoV-2) (49,6 %). Anketiranci najmanj zaupajo v
informacije, pridobljene na druzbenih omrezjih, in v informacije vplivnezev na druzbenih omrezjih
(Slika 32).

@
@ SI-PANDA V koliksni meri zaupate informacijam, ki jih o SARS-CoV-2
Raziska\@ o Vqlivg . .
( \ pandemije na Zivljenje pTEJmete IZ e
9.val (26.-29.3.2021; n=1001)
Zdravstveni delavci 17,7% 14,3% 67,9%
Nacionalni inititut za javno zdravje 0.4% 4,4% 55,3%
Klicni center za informacije o novem koronavirusu 28.7% U,3% 51,0%

Spletna stran Sledilnik COVID-19 (covid-19.sledilnik.org) 33,5% 16,6% 49,9%

Nacionalna spletna stran za informacije o novem koronavirusu

(www.gov.si) 32,8% 17,6% 49,6%
Ministrstvo za zdravje 38,0% 16,0% 46,1%
Vladna svetovalna skupina za COVID-19 45,1% 14,3% 40,6%
Radio
Televizija 44,1% 21,8% 34,1%
Casopisi 47,4% 23,8% 28,7%
Znane osebnosti in vplivneZi na druzbenih omrezjih 75,5% 14,3%  10,1%
Druzbena omrezja (npr. Twitter, Facebook) 78,5% 13,3%  8,2%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ©N1JZ W Ne zaupam  Niti ne zaupam, nhiti zaupam W Zaupam

Slika 32: Zaupanje v vire za pridobivanje informacij 0 SARS-CoV-2, skupaj

7 Stefanoff, Pawel, Svenn Erik Mamelund, Mary Robinson, Eva Netterlid, Jose Tuells, Marianne A. Riise Bergsaker, Harald
Heijbel, et al. 2010. Tracking Parental Attitudes on Vaccination across European Countries: The Vaccine Safety, Attitudes,
Training and Communication Project (VACSATC). Vaccine 28 (35): 5731-37.

8 Yaqub, Ohid, Sophie Castle-Clarke, Nick Sevdalis in Joanna Chataway. 2014. Attitudes to Vaccination : A Critical Review. Social
Science & Medicine 112: 1-11.
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Teorije zarote

Med anketiranci je zaznana precejSnja nagnjenost k teorijam zarot (Slika 33). Trend je stabilen ves
Cas dosedanjega trajanja raziskave (december 2020 do marec 2021), kar potrjuje ugotovitve, da
je pandemija nalezljive bolezni tudi v Sloveniji okrepila t.i. infodemijo. Nagnjenost k teorijam zarote
je relativno velika, najvecja pri osebah z znaki depresivne motnje, pri osebah s srednjeSolsko
izobrazbo ali manj ter pri osebah, ki se do sedaj (Se) niso cepile. NajmanjSa nagnjenost k teorijam
zarote je pri osebah, ki so do sedaj prejele vsaj en odmerek cepiva (Slika 34).

\.@' SI-PAND Nagnjenost k teorijam zarote
( . pandemie na ivierie 1 = Se ne strinjam, 7 = Se strinjam
9. val (26.-29.3.2021; n=1001) 5,0
8.val (12.-15.3.2021; n=1002) 51
7.val (26.2.-1.3.2021; n=1000) 5,0
6. val (12.-15.2.2021; n=1003) 5,0
5. val (29.-30.1.2021; n=1003) 5,0
4. val (15.-17.1.2021; n=1001) 4,9
3. val (4.-5.1.2021; n=1002) 4,9
2. val (18.-21.12.2020; n=1001) 51
1. val (4.-5.12.2020; n=1001) 5,0
SI-PANDA ©NIZ 1 2 3 4 5 6 7

Slika 33: Nagnjenost k teorijam zarote, skupaj, po valovih raziskave
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) SI-PANDA Nagnjenost k teorijam zarote
9.val (26.-29.3.2021;n=1001)

pandemije na Hvljenje

SKUPAJ 5,0

Ze okuZeni s SARS-CoV-2
Se neokuZeni s SARS-CoV-2

5,0
4,9

Depresivna motnja

5,3

TeZave v duSevnem zdravju

5,0
4,9

Necepljeni proti SARS-CoV-2 = 51
Cepljeni proti SARS-CoV-2 43
ViSjeSolska izobrazba ali vel 4,9

Brez teZav v duSevnem zdravju

0d 65 do 74 let 5,0
0d 50 do 64 let 5,0
0d 30 do 49 let 5,0
0d 18 do 29 let 4,9
I I I I I
SI-PANDA ©NIZ 1 2 3 4 5

Slika 34: Nagnjenost k teorijam zarote, skupaj in po pojasnjevalnih spremenljivkah
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Zdravstvena pismenost

Kot smo navedli Zze v uvodu v to poglavje je pomemben vidik poznavanje zdravstvene pismenosti
v slovenskem prostoru. Raziskava SI-PANDA ugotavlja, da je precejSnjemu delu anketirancev
zelo lahko najti informacije o novem koronavirusu (64,3 %), medtem ko precej manjSi delez
anketirancev z lahkoto oceni, ali so informacije o0 SARS-CoV-2 v medijih zanesljive (Slika 35).
Zanesljivost informacij o novem koronavirusu v medijih lazje ocenijo moski (36,7 %) kot Zenske
(29,8 %). Razlike so opazne tudi med starostnimi skupinami — zanesljivost informacij najlazje
ocenijo anketiranci, stari 50 do 64 let (39,1 %), delez tistih, ki z lahkoto ocenijo zanesljivost
informacij, pa je v starostni skupini 18 do 29 let le 26,4 %.

\ SI-PANDA Kako tezko ali lahko je po vasem mnenju ...
Raziskava o vplivu

pandemije na zivljenje 9.val (26.-29.3.2021; n=1001)

... razumeti informacije o tem kaj narediti, ¢e mislite, da ste okuzeni s

CARS.CoV.2? 15,5% | 12,1% 72,4%
... upostevati priporocila o tem, kako se zas¢ititi pred SARS-CoV-2? 18,5% 14,0% 67,5%
... nNajti tiste informacije o0 SARS-CoV-2, ki jih potrebujete? 15,2% 20,5% 64,3%
... razumeti priporocila o tem kdaj se druziti in kdaj ne? 27,0% 12,6% 60,4%
... upostevati priporocila o tem kdaj se druziti in kdaj ne? 27,0% 13,4% 59,6%
... upostevati priporocila o tem kdaj delati, se Solati od doma in kdaj ne?
... razumeti priporocila o tem kdaj delati, se Solati od doma in kdaj ne?
... razumeti omejitve in priporocila oblasti glede SARS-CoV-2? 46,3% 11,2% 42,5%
... oceniti, ali so informacije o SARS-CoV-2 v medijih zanesljive? 47,8% 18,8% 33,3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
SI-PANDA ONIJZ ® Niti teZko, niti lahko m Tezko ali zelo tezko M Lahko ali zelo lahko

Slika 35: Zdravstvena pismenost, skupaj



ZakljuCek

Posamezniki prevzemajo vse bolj aktivno vlogo pri upravljanju svojega zdravja (in zdravljenja) in
Zelijo biti vse bolj informirani, zato tudi i8€ejo ve¢ informacij iz razli¢nih virov, kot so splet,
zdravstveni delavci, prijatelji, druzina, mediji idr.®. Pri tem je pomembno, da zaradi Stevilnih
informacij, ki smo jim vsakodnevno izpostavljeni iz razli¢nih virov, znamo presojati, ali gre za
verodostojne informacije in vire, ki jim lahko zaupamo. Zato je pomembno, da v poplavi razli¢nih
informacij preverimo avtorja (kdo je napisal besedilo in zakaj), preverimo vir (ali je zanesljiv in
splos$no priznan), preverimo ton in slog besedila (ali je uravnotezen in jasen ali senzacionalisti¢en
in enostranski), odgovorno Sirimo informacije in ne delimo nepreverjenih informacij. Preverimo
svoje vire in v kolikor smo v dvomih, jih ne uporabljajmo. Na podlagi tega bomo lazje presojali in
se odlocali za izbire, ki bodo prispevale k ohranjanju naSega zdravja in zdravja nase okolice.

NAVIGACIJA

=1 3
SKOZI E@g

INFODEMIJO

Ocenite vir Preberite vsebino Identificirajte avtorja
Kdo je dalil mformacijo Naslovi so lahko namemno Polscite avtorja na spletu

in kje so jo nagli? Tudi te sanzacionalni ali provokativni, in preverite, te resni¢no

le prigla od prijateljev ali druzine, obstaja in e je verodostojen.

|e treba preveriti njihov vir.

- B = =

Preverite datum Preglejte prilozena dokazila Preverite svoja prepricanja Preverite dejstva

Je datum posodobljen in ustreza Verodostojne zgodbe svoje Pomislite, ali lahko vasa lastna Obrnite se na zaupanje vredne
trenutnim dogodkom? Ima naslov, trditve podprejo z dejstvi prepricanja vplivajo na vaso presojo organizacije za preverjenje
sliko all podatke, ki s0 bik o tem, kaj j@ ali ni zaupanja vradno. dejstev, npr. Intarnational
uporabljeni izven konteksta, Factl-Checking Network in

svetovne medije, osredototens
na razkrivanje napacnih

informacij
Vi: SWHdowna Z0VaVSINRNR GIgANZACHR

Obenem pa je potreben prilagojen odziv vseh delov druzbe, ki je odvisen tudi od stopnje Skode,
namena, oblike razSirjanja informacij, udelezencev in njihovega izvora. Zato je napacne
informacije mogoce obravnavati s ciljino usmerjenimi nasprotnimi trditvami ter pobudami za
razbijanje mitov in medijskim opismenjevanjem. Predvsem je pomembno spodbuditi pridobivanje
informacij iz verodostojnih virov in sprejemanje odlocitev na podlagi mnenj znanstvenikov in
zdravstvenih delavcev ter ohranjati demokrati¢no razpravo. To pomeni spodbujanje medijske in
informacijske pismenosti drzavljanov, vkljuéno s kritiénim razmiSljanjem, sposobnostjo
prepoznavanja dezinformacij in digitalnimi spretnostmi, ter podpiranje krepitve vioge drzavljanov
na splosno.

9 Harmsen, Irene A, Gemma G Doorman, Liesbeth Mollema, Robert A C Ruiter, Gerjo Kok in Hester E de Melker. 2013. Parental
Information-Seeking Behaviour in Childhood Vaccinations. BMC Public Health 13 (1): 1219.
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