ODGOVOR RECENZENTIMA RADA "Radna motivacija i zadovoljstvo poslom zdravstvenih radnika u urbanim i ruralnim sredinama"

Poštovani,

Na osnovu predloga recenzenta napravili smo sledeće korekcije.

Recenzent B:

1. "U Abstraktu bi radi jasnoće, kako bi se izbeglo ponavljanje, nekoliko rečenica u Rezultatima trebalo preformulisati (rečenicu započeti ili karakteristikama urbane ili ruralne sredine, ili posmatranim faktorom). Ispitivanjem faktora radne motivacije je utvrđeno da su zdravstveni radnici u urbanoj sredini u odnosu na zdravstvene radnike u ruralnoj sredini pokazali značajno veću radnu motivaciju u svim ispitivanim faktorima, osim u uslovima na radu i savremenosti opreme za rad. … na dalje rečenicu početi ispitivanim faktorom, kao što je navedeno u primeru / ili / odvojiti značajnija zadovoljstva radnika u urbanoj i u ruralnoj sredini u dve odvojene rečenice."
Rečenice u Rezultatima Abstrakta su preformulisane. 
Sada tekst glasi: "Ispitivanjem faktora radne motivacije je utvrđeno da su zdravstveni radnici u urbanoj sredini, u odnosu na zdravstvene radnike u ruralnoj sredini, bili značajno više motivisani svim ispitivanim faktorima osim uslovima na radu i savremenošću opreme za rad. Zadovoljstvo poslom zaposlenih u urbanoj sredini bilo je značajno veće od zadovoljstva poslom zaposlenih u ruralnoj sredini u odnosu na sve faktore, osim na visinu novčanog iznosa mesečne zarade, dobrih radnih uslova i savremenosti opreme za rad."
2. "Takođe u Zaključku Abstrakta navesti predlog mera za poboljšanje faktora
koji utiču na zadovoljstvo poslom zdravstvenih radnika u ruralnoj (ili
urbanoj) sredini. Navesti prvi deo iz Zaključka, tj. kako uticati na povećanje zadovoljstva?"
U Zaključku Abstrakta dodat je predlog mera za poboljšanje zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika u ruralnoj sredini (naveden je prvi deo iz Zaključka rada koji se odnosi na to kako uticati na povećanje zadovoljstva).
Zaključak Abstrakta sada glasi: "Zdravstveni radnici u urbanoj sredini su više motivisani i zadovoljniji poslom, nego u ruralnoj. U cilju povećanja nivoa radne motivacije i zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika zaposlenih u ruralnim sredinama, pored novčane zarade, potrebno je obezbediti bolju pomoć i podršku u radu od strane rukovodioca, dodeljivati nagrade za dobro obavljen posao, unaprediti međuljudske odnose, omogućiti napredovanje i usavršavanje, poboljšati performanse rukovodioca, obezbediti veću kooperativnost u radu, osigurati zaposlenje, omogućiti veći stepen samostalnosti u radu i sprovođenje stručnog nadzora nad radom zdravstvenih radnika."

3. "Objasniti. Da li se radi o standardizovanom upitniku ili je upitnik smislio autor."
U Metodama rada je dodato da su podaci prikupljeni upitnikom koji je osmislio sam autor.
U Metodama rada je navedeno: "Podaci su prikupljeni anonimnim upitnikom, koji je sam autor osmislio."
4. "U Diskusiji rada se navode reference iz država Afrike, Australije ili Azije, koje nisu kulturološki bliske Srbiji, i čije bi se navođenje moglo dosta skratiti. Umesto toga je potrebno navesti primere (ne)zadovoljstva poslom iz drugih delova Srbije gde je takođe vršeno slično istraživanje (Niš), ili iz Hrvatske, Slovenije i Bosne. Uporediti rezultate iz Srbije sa sličnim iz zemalja iz okruženja (bivših republika SFRJ), a ne sa pomenutim iz Afrike, Australije i Azije, sa kojima nema kulturoloških sličnosti."
U Diskusiji rada je skraćeno navođenje rezultata iz država koje nisu kulturološki bliske Srbiji i navedeni su primeri iz drugih delova Srbije, Hrvatske, Slovenije i Bosne. U spisku literature su dodatno navedene korišćene reference.
Istraživanja radne motivacije i zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika zaposlenih u urbanim i ruralnim sredinama, sprovedena su u većem broju zemalja, kao što su Kenija, Benin, Mali, Papua Nova Gvineja, Kina, Nemačka, Sjedinjene Američke Države. Ovakva istraživanja do sada u Republici Srbiji nisu sprovođena, a takođe nema ni publikovanih rezultata sličnih istraživanja sa teritorije bivše Socijalističke Federativne Republike Jugoslavije (SFRJ), koja bi se zbog kulturološke sličnosti mogla koristiti za poređenje sa rezultatima našeg istraživanja. U diskusiji su korišćeni dostupni rezultati ispitivanja radne motivacije i zadovoljstva poslom sa područja bivše SFRJ koja su izuzetno korisna iako se ne fokusiraju posebno na zdravstvene radnike u urbanim i ruralnim sredinama. 
U Diskusiji rada je navedeno: "U Sloveniji (Mariboru, Celju, Slovenj Gradecu i Murskoj Soboti) istraživanja pokazuju da na zadovoljstvo poslom medicinskih sestara/tehničara najviše utiču sledeći motivacioni faktori: dobri međuljudski odnosi, zatim sledi plata, pohvala od strane nadređenog, mogućnost napredovanja i edukacije, podrška rukovodioca, dobri uslovi na radu, odgovoran i izazovan posao, autonomija u radu, i više slobodnog vremena 22. Rezultati istraživanja, sprovedenog u Kliničkom centru u Banja Luci, pokazuju da među faktorima koji bi rukovodioci mogli primeniti u cilju motivisanja zaposlenih da ulože dodatan napor u obavljanju posla dominira novac, zatim adekvatno nagrađivanje za obavljeni posao, radni uslovi i umanjenje stresa na poslu; uvažavanje i poštovanje stručnosti; unapređenje organizacione klime i bolje razumevanje; unapređenje organizacije rada, timskog rada i adekvatnije radno opterećenje; veća organizaciona pravičnost; adekvatna opremljenost i prostor za rad; edukacija i napredovanje; stručnost rukovodilaca 23. U Nišu su za osećaj zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika, između ostalog, veoma važne i karakteristike ličnosti (težnja ka približavanjem i ostvarivanje kontakta) 24. Podaci za zaposlene u domovima zdravlja u Beogradu pokazuju da su zaposleni zadovoljni kolegijalnom saradnjom u službi, saradnjom sa kolegama iz drugih službi, mogućnostima za edukaciju i unapređenje, uslovima rada i organizacijom posla, stepenom u kome je njihov rad u službi cenjen, mogućnostima doprinosa radu ustanove, obaveštenošću u službi, kao i mogućnošću iznošenja pretpostavljenima ideja i postavljanja pitanja u vezi sa poslom 26. Najčešći razlog nezadovoljstva zaposlenih je novčana zarada, a u manjoj meri položaj u službi, preopterećenost administrativnim poslovima i loši međuljudski odnosi 26. Nikić i saradnici su u istraživanju sprovedenom u Kliničkom centru u Nišu dobili podatke koji pokazuju da većina zdravstvenih radnika smatra da radi stimulativan i interesantan posao, ali i da previše rade 5. Isto istraživanje pokazuje da zdravstveni radnici nisu zadovoljni uticajem na organizaciju posla i uslove rada. Većina zdravstvenih radnika u istraživanju smatra da ima adekvatnu saradnju sa kolegama u službi 5. U zdravstvenim ustanovama Kolubarskog okruga zaposleni su najzadovoljniji neposrednom saradnjom sa kolegama i autonomijom u poslu, dok je glavni razlog nezadovoljstva mesečna zarada 27. Rezultati istraživanja koje je sproveo Institut za javno zdravlje Srbije pokazuje da je oko polovine zaposlenih u zdravstvenim ustanovama Republike Srbije zadovoljno svojim poslom 28. Zaposleni su najmanje zadovoljni adekvatnošću opreme za rad, mogućnošću edukacije i napredovanja, i mesečnom zaradom 28. Najzadovoljniji su zaposleni u zdravstvenim ustanovama na Kosovu i Metohiji, zatim u centralnoj Srbiji, Vojvodini, dok je najniže zadovoljstvo poslom zaposlenih na teritoriji grada Beograda 28. Istraživanje sprovedeno u Sloveniji pokazuje da su medicinske sestre/tehničari u radu najzadovoljniji samim poslom i saradnjom sa kolegama, dok su najmanje zadovoljni platom i brigom o zaposlenima 22. Druga studija sprovedena u Sloveniji ukazuje da rukovodioci u sestrinstvu često koriste neodgovarajući stil rukovođenja, te ističu da samo rukovodioci koji su sposobni da prilagode svoj način rukovođenja trenutnim situacijama na radu i zaposlenima u ustanovi mogu biti efektivni i uspešni 29. Skela-Savič i saradnici ističu da lekari i medicinske sestre/tehničari u Sloveniji ocenjuju njihov nivo uključenosti u timski rad kao veoma nizak, te ukazuju na potrebu za većim uključivanjem zdravstvenih radnika u timski rad 30. U Splitu ukupno zadovoljstvo poslom lekara nije veliko 31. Ista studija pokazuje da su lekari najzadovoljniji menadžmentom ustanove, zatim uslovima na radnom mestu, nadređenima, radnim vremenom i platom, dok su najmanje zadovoljni slobodnim vremenom, mogućnostima profesionalnog razvoja i bezbednošću na poslu 31. Rezultati istraživanja sprovedenog u Domu zdravlja u Tuzli 32 pokazuju da, kada se izvrši poređenje motivacionih faktora koji imaju najveću vrednost kod zdravstvenih radnika sa motivacionim faktorima koji su zadovoljeni u ustanovi u kojoj su zaposleni, dobiju podaci koji pokazuju da su najvažniji faktori radne motivacije najmanje zadovoljeni u zdravstvenoj ustanovi u kojoj su zaposleni: visina plate, sigurnost zaposlenja, profesionalno napredovanje i sloboda u radu 32. U zaključku studije se navodi da Dom zdravlja u Tuzli nije u potpunosti zadovoljio pojedine motivacione faktore i to one faktore koji su neophodni za ostvarivanje osnovnih potreba zaposlenih (novčana zarada, sigurnost zaposlenja, profesionalno napredovanje, sloboda u radu), te da je neophodno napraviti strategiju radne motivacije zaposlenih, obzirom da samo motivisani zaposleni mogu ostvariti ciljeve zdravstvene ustanove (pružanje kvalitetnih zdravstvenih usluga i zadovoljstvo korisnika zdravstvenih usluga)."
Recenzent D:

1. "U metodama rada nije navedeno da se (verovatno) radi o upitnicima koje su autori konstruisali za ovo istraživanje, a ispitanici su ih anonimno popunjavali."
U Metodama rada je dodato da su podaci prikupljeni upitnikom koji je osmislio sam autor.
Podatak o tome da je upitnik bio anoniman je već bio naveden u Metodama rada, a dodatno je opisan postupak kojim je osigurana anonimnost ispitanika i poverljivost podataka.
Sada tekst glasi: "Podaci su prikupljeni anonimnim upitnikom, koji je sam autor osmislio. Distribuciju upitnika i prikupljanje podataka je sproveo lično istraživač. Anketiranje ispitanika je bilo dobrovoljno i anonimno. U cilju obezbeđenja anonimnosti i poverljivosti podataka istraživač je lično svakom ispitaniku dao upitnik upakovan u koverat, a nakon završenog popunjavanja koverte sa upitnicima su bile bez bilo kakve identifikacije vraćene lično istraživaču."
2. "U rezultatima bi bilo preglednije navesti zbirne razlike za demografske varijable za zdravstvene radnike u ruralnoj u odnosu na urbanu sredinu: u ruralnoj ima više muškaraca 17,2%:7,3%, više mlađih odraslih i prosečno su mlađi."

U Rezultatima rada su pregledno navedene razlike između zdravstvenih radnika u ruralnoj i urbanoj sredini u odnosu na njihove demografske karakteristike.
Sada tekst glasi: "Zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini su bili značajno češće muškog pola (17.2% vs. 7.3%), mlađi od 40 godina (41.0% vs. 28.8%), kao i prosečno mlađi (43.2±9.5 godina vs. 45.2±9.7 godina) u odnosu na zdravstvene radnike zaposlene u urbanoj sredini."
3. "Razlike su značajne u distribuciji lekari/sestre: u urbanoj sredini 1:2 – (135/261) u ruralnoj skoro 1:4 (91/345), što je značajno pogotovo što se iznosi rezultat da su sestre nemotivisanije (njih je značajno više u ruralnoj sredini). Ove razlike u demografskim varijablama bi trebalo obrazložiti u diskusiji."
Model logističke regresije među svim zdravstvenim radnicima koji se pokazao kao statistički značajan uključivao je zanimanje, dužinu radnog staža i mesto zaposlenja. Verovatnoća da će medicinske sestre/zdravstveni tehničari biti nemotivisani je bila četiri puta veća u odnosu na lekare (OR 4,051, CI 95% (1,306, 12,568), p=0,015). Međutim, model logističke regresije u koji su uključeni samo zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini pokazao je da samo dužina radnog staža ima statistički značajan uticaj na motivisanost zdravstvenih radnika u ruralnoj sredini. Model logističke regresije u ruralnoj sredini nije pokazao statistički značajan uticaj zanimanja na motivaciju zdravstvenih radnika.
4. "Nepotrebno je u rezultatima rada prepričati sve pojedinačne rezultate (sa navođenjem statističke značajnosti za svaku varijablu), koji su već prikazani u obimnim  tabelama, već zbirno navesti za koje su varijable dobijene statistički značajne razlike."
U Rezultatima rada su navedeni samo faktori za koje su dobijene statističke značajne razlike. 
Sada tekst glasi: "Zdravstveni radnici zaposleni u urbanoj sredini, u odnosu na zdravstvene radnike zaposlene u ruralnoj sredini, su bili značajno više motivisani sledećim faktorima radne motivacije: postizanje ciljeva zdravstvene ustanove (unapređenje zdravlja, prevencija bolesti, rano otkrivanje i lečenje obolelih), priznanje za dobro obavljen posao, dobri međuljudski odnosi, mogućnost unapređenja i napredovanja, lični kvaliteti neposrednog rukovodioca, novčani iznos mesečne zarade, kooperativna radna atmosfera, mogućnost usavršavanja, siguran posao, podrška rukovodioca, autonomija prilikom obavljanja posla, nagrada za posebno dobro urađen posao (usmena ili pismena pohvala, slobodan dan, novčana stimulacija i dr.) i stručan nadzor nad njihovim radom (tabela 1). Zdravstveni radnici zaposleni u urbanoj sredini su, u poređenju sa zdravstvenim radnicima zaposlenim u ruralnoj sredini, bili značajno više zadovoljni poslom po pitanju pomoći koju dobijaju od rukovodioca da dobro urade svoj posao, dobijanjem pohvala od strane rukovodioca za dobro obavljen posao, postojanjem dobrih međuljudskih odnosa, činjenicom da im rukovodilac pomaže u njihovom napredovanju ili dobijanju boljeg radnog mesta, da neposredni rukovodilac ima dobre lične kvalitete, kooperativnom radnom atmosferom, mogućnošću stalnog usavršavanja koje im pruža ustanova u kojoj rade, sigurnošću zaposlenja, neposrednom podrškom na poslu koju im pruža rukovodilac, samostalnošću kod rutinskih zadataka koju im rukovodilac omogućava, dobijanjem nagrade za posebno dobro obavljen posao i stručnošću rukovodioca za sprovođenje nadzora nad poslom (tabela 2)."
5. "Kod iznošenja rezultata dobijenih logističkom regresijom neophodno je isključiti nedoslednost (kontradiktornost) u tekstu u vezi konstatacije da varijabla “years of experience” (and gender, age) were not statistically significant predictors of motivation” kada se i iznad te konstatacije i nakon nje u tekstu navodi da: “with each year of employment the probability of being unmotivated increased”."

Rezultati dobijeni logističkom regresijom možda nisu bili izneseni na jasan način, te su doveli do utiska da postoji nedoslednost (kontradiktornost) u tekstu. 

Logističkom regresionom analizom ispitivan je uticaj demografskih karakteristika ispitanika na motivisanost posebno svih ispitanika, a posebno ispitanika zaposlenih u urbanoj/ruralnoj sredini. U Rezultatima rada je prvo opisan model logističke regresije koji se odnosio na sve zdravstvene radnike zajedno, a koji je pokazao da je dužina radnog staža bila statistički značajan prediktor motivisanosti zdravstvenih radnika. Zatim je opisan rezultat drugog modela logističke regresije u koji su uključeni samo zdravstveni radnici zaposleni u urbanoj sredini, a koji je pokazao da nijedna od nezavisnih promenljivih (pol, starost, zanimanje, dužina radnog staža) nije statistički značajan prediktor motivisanosti zdravstvenih radnika u urbanoj sredini. Na kraju je opisan treći model logističke regresije u koji su uključeni samo zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini, a koji je pokazao da samo dužina radnog staža ima statistički značajan uticaj na motivisanost zdravstvenih radnika u urbanoj sredini. 
Rezultati dobijeni logističkom regresijom su jasnije izneseni u tekstu.

Sada tekst glasi: "Model logističke regresije među svim zdravstvenim radnicima, koji se pokazao kao statistički značajan uključivao je zanimanje, dužinu radnog staža i mesto zaposlenja (tabela 6). Verovatnoća da će medicinske sestre/zdravstveni tehničari biti nemotivisani je bila četiri puta veća u odnosu na lekare (OR 4,051, CI 95% (1,306, 12,568), p=0,015). Sa povećanjem dužine radnog staža za godinu dana, raste i verovatnoća da će zdravstveni radnik biti nemotivisan za 1,062 (CI 95% (1,016, 1,110), p=0,008). Verovatnoća da će zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini biti nemotivisani je bila 3,835 puta veća u odnosu na zdravstvene radnike zaposlene u urbanoj sredini (CI 95% (1,602, 9,182), p=0,003). Pol i starost nisu bili statistički značajni prediktori motivisanosti. Model logističke regresije u koji su uključeni samo zdravstveni radnici zaposleni u urbanoj sredini nije pokazao statistički značajan uticaj nezavisnih promenljivih (pol, starost, zanimanje, dužina radnog staža) na motivaciju zdravstvenih radnika. Model logističke regresije u koji su uključeni samo zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini pokazao je da samo dužina radnog staža ima statistički značajan uticaj na motivisanost zdravstvenih radnika (tabela 7). Sa povećanjem dužine radnog staža za godinu dana, raste i verovatnoća da će zdravstveni radnici zaposleni u ruralnoj sredini biti nemotivisani i to za 1,057 puta (CI 95% (1,004, 1,113), p=0,033)."
6. "Autori su sopstvene rezultate poredili pretežno sa vrlo različitim sredinama od naše: Gana, Mali (West Africa), Papua New Guinea, Limpopou (South Africa), Australija, Ajdaho, SAD, Hanoi (Vietnam), Kina, Nemačka, uz samo jedno poređenje sa istraživanjem iz Srbije iz 2009. (gde se navodi posebno Beograd i posebno Centralna Srbija) i iz Tuzle 2008. Ovakav izbor referenci sa pretežno udaljenim i veoma različitim regionima u svetu zahteva dodatno obrazloženje."
U Diskusiji rada je skraćeno navođenje rezultata iz država koje nisu kulturološki bliske Srbiji i navedeni su primeri iz drugih delova Srbije, Hrvatske, Slovenije i Bosne. U spisku literature su dodatno navedene korišćene reference.

Istraživanja radne motivacije i zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika zaposlenih u urbanim i ruralnim sredinama, sprovedena su u većem broju zemalja, kao što su Kenija, Benin, Gana, Mali, Papua Nova Gvineja, Limpopou, Australija, Ajdaho, Vijetnam, Kina, Nemačka, Sjedinjene Američke Države. Ovakva istraživanja do sada u Republici Srbiji nisu sprovođena, a takođe nema ni publikovanih rezultata sličnih istraživanja sa teritorije bivše Socijalističke Federativne Republike Jugoslavije (SFRJ), koja bi se zbog kulturološke sličnosti mogla koristiti za poređenje sa rezultatima našeg istraživanja. U diskusiji su korišćeni dostupni rezultati ispitivanja radne motivacije i zadovoljstva poslom sa područja bivše SFRJ koja su izuzetno korisna iako se ne fokusiraju posebno na zdravstvene radnike u urbanim i ruralnim sredinama, ali i rezultati iz drugih zemalja u svetu u kojima su sprovedena ovakva istraživanja, obzirom da u slučajevima gde pristupi koji su predloženi za unapređenje radne motivacije i zadovoljstva poslom nisu primenjivi u našim uslovima (drugačiji kulturološki konteksti i ekonomske prilike) ipak mogu biti iskorišćeni kao osnova u davanju preporuka za zdravstvene ustanove u Republici Srbiji.

U Diskusiji rada je navedeno: "U Sloveniji (Mariboru, Celju, Slovenj Gradecu i Murskoj Soboti) istraživanja pokazuju da na zadovoljstvo poslom medicinskih sestara/tehničara najviše utiču sledeći motivacioni faktori: dobri međuljudski odnosi, zatim sledi plata, pohvala od strane nadređenog, mogućnost napredovanja i edukacije, podrška rukovodioca, dobri uslovi na radu, odgovoran i izazovan posao, autonomija u radu, i više slobodnog vremena 22. Rezultati istraživanja, sprovedenog u Kliničkom centru u Banja Luci, pokazuju da među faktorima koji bi rukovodioci mogli primeniti u cilju motivisanja zaposlenih da ulože dodatan napor u obavljanju posla dominira novac, zatim adekvatno nagrađivanje za obavljeni posao, radni uslovi i umanjenje stresa na poslu; uvažavanje i poštovanje stručnosti; unapređenje organizacione klime i bolje razumevanje; unapređenje organizacije rada, timskog rada i adekvatnije radno opterećenje; veća organizaciona pravičnost; adekvatna opremljenost i prostor za rad; edukacija i napredovanje; stručnost rukovodilaca 23. U Nišu su za osećaj zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika, između ostalog, veoma važne i karakteristike ličnosti (težnja ka približavanjem i ostvarivanje kontakta) 24. Podaci za zaposlene u domovima zdravlja u Beogradu pokazuju da su zaposleni zadovoljni kolegijalnom saradnjom u službi, saradnjom sa kolegama iz drugih službi, mogućnostima za edukaciju i unapređenje, uslovima rada i organizacijom posla, stepenom u kome je njihov rad u službi cenjen, mogućnostima doprinosa radu ustanove, obaveštenošću u službi, kao i mogućnošću iznošenja pretpostavljenima ideja i postavljanja pitanja u vezi sa poslom 26. Najčešći razlog nezadovoljstva zaposlenih je novčana zarada, a u manjoj meri položaj u službi, preopterećenost administrativnim poslovima i loši međuljudski odnosi 26. Nikić i saradnici su u istraživanju sprovedenom u Kliničkom centru u Nišu dobili podatke koji pokazuju da većina zdravstvenih radnika smatra da radi stimulativan i interesantan posao, ali i da previše rade 5. Isto istraživanje pokazuje da zdravstveni radnici nisu zadovoljni uticajem na organizaciju posla i uslove rada. Većina zdravstvenih radnika u istraživanju smatra da ima adekvatnu saradnju sa kolegama u službi 5. U zdravstvenim ustanovama Kolubarskog okruga zaposleni su najzadovoljniji neposrednom saradnjom sa kolegama i autonomijom u poslu, dok je glavni razlog nezadovoljstva mesečna zarada 27. Rezultati istraživanja koje je sproveo Institut za javno zdravlje Srbije pokazuje da je oko polovine zaposlenih u zdravstvenim ustanovama Republike Srbije zadovoljno svojim poslom 28. Zaposleni su najmanje zadovoljni adekvatnošću opreme za rad, mogućnošću edukacije i napredovanja, i mesečnom zaradom 28. Najzadovoljniji su zaposleni u zdravstvenim ustanovama na Kosovu i Metohiji, zatim u centralnoj Srbiji, Vojvodini, dok je najniže zadovoljstvo poslom zaposlenih na teritoriji grada Beograda 28. Istraživanje sprovedeno u Sloveniji pokazuje da su medicinske sestre/tehničari u radu najzadovoljniji samim poslom i saradnjom sa kolegama, dok su najmanje zadovoljni platom i brigom o zaposlenima 22. Druga studija sprovedena u Sloveniji ukazuje da rukovodioci u sestrinstvu često koriste neodgovarajući stil rukovođenja, te ističu da samo rukovodioci koji su sposobni da prilagode svoj način rukovođenja trenutnim situacijama na radu i zaposlenima u ustanovi mogu biti efektivni i uspešni 29. Skela-Savič i saradnici ističu da lekari i medicinske sestre/tehničari u Sloveniji ocenjuju njihov nivo uključenosti u timski rad kao veoma nizak, te ukazuju na potrebu za većim uključivanjem zdravstvenih radnika u timski rad 30. U Splitu ukupno zadovoljstvo poslom lekara nije veliko 31. Ista studija pokazuje da su lekari najzadovoljniji menadžmentom ustanove, zatim uslovima na radnom mestu, nadređenima, radnim vremenom i platom, dok su najmanje zadovoljni slobodnim vremenom, mogućnostima profesionalnog razvoja i bezbednošću na poslu 31. Rezultati istraživanja sprovedenog u Domu zdravlja u Tuzli 32 pokazuju da, kada se izvrši poređenje motivacionih faktora koji imaju najveću vrednost kod zdravstvenih radnika sa motivacionim faktorima koji su zadovoljeni u ustanovi u kojoj su zaposleni, dobiju podaci koji pokazuju da su najvažniji faktori radne motivacije najmanje zadovoljeni u zdravstvenoj ustanovi u kojoj su zaposleni: visina plate, sigurnost zaposlenja, profesionalno napredovanje i sloboda u radu 32. U zaključku studije se navodi da Dom zdravlja u Tuzli nije u potpunosti zadovoljio pojedine motivacione faktore i to one faktore koji su neophodni za ostvarivanje osnovnih potreba zaposlenih (novčana zarada, sigurnost zaposlenja, profesionalno napredovanje, sloboda u radu), te da je neophodno napraviti strategiju radne motivacije zaposlenih, obzirom da samo motivisani zaposleni mogu ostvariti ciljeve zdravstvene ustanove (pružanje kvalitetnih zdravstvenih usluga i zadovoljstvo korisnika zdravstvenih usluga)."

7. "Nedostaju ograničenja ovog istraživanja (limitations) i predlozi za dalja istraživanja."
Na kraju Diskusije rada je bio naveden i objašnjen strah zaposlenih od neželjenih posledica kao jedan od problema vezanih za ispitivanja radne motivacije i zadovoljstva poslom zaposlenih koji utiče na iskrenost odgovora ispitanika. Uz navedeno ograničenje istraživanja sada smo naveli i ostala ograničenja našeg istraživanja. 
U drugom pasusu u Zaključku rada su bili navedeni predlozi za dalja istraživanja. Predloge za dalja istraživanja smo sada naveli posle Ograničenja istraživanja.
Ograničenja istraživanja i predlozi za dalja istraživanja sada glase: "Naše istraživanje ima nekoliko ograničenja. Istraživanje je sprovedeno u vidu studije preseka, koja predstavlja snimak trenutne situacije, što nas sprečava da posmatramo promene tokom vremena i izvodimo uzročno-posledične zaključke. Ograničenja ovog istraživanja proizilaze i iz samog instrumenta korišćenog za prikupljanje podataka. Istraživači ističu da tokom ispitivanja radne motivacije i zadovoljstva poslom zaposlenih u zdravstvenim organizacijama jedan od najčešćih problema sa kojim se sreću u praksi jeste strah zaposlenih od neželjenih posledica (da svojim odgovorima ne dovedu sebe u neželjen ili neprijatan položaj u organizaciji) 33, 34. Obzirom da je u organizacijama naglašena osetljivost kolektiva, posebno rukovodećih struktura, prema ispitivanjima koja obuhvataju stavove i mišljenja zaposlenih o pojedinim aspektima rada, istraživači su pokušavali da odagnaju ili barem umanje strah ispitanika od neželjenih posledica, ističući anonimnost upitnika, kao i da će dobijeni rezultati biti korišćeni samo u istraživačke svrhe, te da neće biti dostupni rukovodiocima 33, 34. Međutim, nisu mogli da utvrde iskrenost odgovora ispitanika 33. U našem istraživanju je, takođe, korišćen anoniman upitnik, ali smo sigurni da nismo uspeli da dobijemo potpuno iskrene odgovore, obzirom da i globalni stav o radnoj motivaciji i zadovoljstvu poslom za ustanovu iz koje zdravstveni radnici potiču predstavlja neku vrstu opasnosti za zdravstvene radnike po pitanju njihovih odnosa sa menadžmentom ustanove 35. Takođe, korišćenjem subjektivnih mernih istrumenata se ne dobija objektivan doživljaj stvarnosti, već percepcija realnosti iz perspektive ispitanika. Ispitanici su značaj faktora radne motivacije i stepen zadovoljstva poslom ocenjivali petostepenom Likertovom skalom, te je sledeće ograničenje ovog istraživanja pristrasnost centralne tendencije, odnosno ispitanici pokušavaju da izbegnu ekstremne izjave i skloni su da daju odgovore na sredini skale. Na kraju, ograničenje istraživanja predstavlja i činjenica da je istraživanje obuhvatilo zdravstvene radnike iz dve zdravstvene ustanove u urbanoj sredini i dve zdravstvene ustanove u ruralnoj sredini, te dobijeni rezultati ne mogu da se generalizuju na sve zdravstvene radnike u Republici Srbiji. 
U cilju praćenja i unapređenja kvaliteta rada u zdravstvenim ustanovama i povećanja zadovoljstva korisnika zdravstvenih usluga neophodno je kontinuirano ispitivanje faktora radne motivacije zdravstvenih radnika, kao i praćenje njihovog zadovoljstva poslom, i to na reprezentativnom uzorku zdravstvenih radnika i u urbanim i ruralnim sredinama Republike Srbije, zatim vršiti analize rezultata sprovedenih ispitivanja faktora radne motivacije i zadovoljstva poslom zdravstvenih radnika, i preduzeti mere i aktivnosti na njihovom unapređenju, kao i sprovoditi stalnu edukaciju rukovodilaca na svim nivoima u zdravstvenim ustanovama iz oblasti upravljanja ljudskim resursima."
S poštovanjem,
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