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SUMMARY

An investigation was done to determine the factors which influence registered nurses to leave the nursing profession. 
Two critical factors were found to be salaries and unpopular working hours. Other factors appeared to be less signifi
cant.

The author makes a number of recommendations, including suggestions about salaries, hours of duty, recruitment 
and the status and image of the nursing profession.

INLEIDING

A lhoew el dit heel eenvoudig  klink 
om  ’n stuk navorsing aan te pak  en 
dit deu r te  voer, is dit nie heeltem al 
so m aklik nie. In die eerste  plek is 
dit m oeilik om  ’n p rob leem  te vind 
wat w etenskaplik  nagevors kan 
w ord en w at v e ran tw oordbaar is. 
D ie drie basiese k rite ria  vir ’n goeie 
probleem  is dat die probleem
—  bean tw oord  kan  w ord deu r die 

insam eling van w aarneem bare 
bewyse of em piriese data

—  verwys na die verhouding  tussen 
tw ee of m eer veranderlikes

—  logies en konsekw ent spruit uit 
dit wat reeds oo r die onderw erp  
b ekend  is.

P roblem e vir navorsing m oet ge- 
w oonlik gesoek w ord en die alge- 
m eenste b ronne  is:
—  w aar die prob leem  voorheen  of 

o n v o lle d ig  o f  o n v o ld o e n d e  
ondersoek  is.

—  w aar daar leem tes was byvoor- 
beeld  in tegnieke en /of hulpm id- 
dels w at d eu r vorige ondersoe- 
kers gebruik  is. In stru m en te  wat 
die beantw oord ing  van die na- 
vorsingsprobleem  ten  doel het, 
m oet ontw ikkel o f by die om- 
standighede aangepas w ord

—  w aar d aar u iteen lopende of bot- 
sende bevindings d eu r verskil- 
lende navorsers opgeteken  is en 
w aar hulle m ekaar dus in min-

dere  o f m eerdere  m ate  w eer- 
spreek

—  w anneer d aa r weinig o f geen na
vorsing op ’n bepaalde gebied 
gedoen is nie.

D ie stuk navorsing w at h ier be- 
spreek gaan w ord, val in laasge- 
noem de kategorie.

U it sta tistieke blyk dit da t die 
om set van gereg istreerde verp leeg
kundiges in die R epubliek  van Suid- 
A f r ik a  o n r u s b a r e n d e  a fm e tin g s  
aanneem . O ok  in an d er lande kom 
dieselfde verskynsel voor, byvoor- 
beeld  in A m erika  w aar die w erklike 
om set tans tussen 30 %  en 70 % 
jaarliks geskat w ord.

U it grafieke ten  opsigte van die 
bedank ingspatroon  vir vier ja a r  by 
twee groot plaaslike hospitale blyk 
dit dat d aar ’n sterk  einde-van-die- 
j a a r  b e d a n k in g s g e n e ig d h e id  b e- 
staan w at deurloop  na die begin van 
die volgende jaa r. A lgem ene ten- 
dense w at opgem erk  kon w ord , is 
dat daar by B lanke groepe ’n defini- 
tiewe styging in die bedankings 
voorkom , alhoew el die aan tal poste 
nie buitengew oon verm eerder het 
nie. D aaren teen  w ord ’n geleidelike 
daling in die bedankings van die ge
reg istreerde  kleurlingverpleegkun- 
diges opgem erk .

D ie oorhoofse  doelstelling van 
die navorsing was om  vas te  stel wat 
die kritieke veranderlikes is wat

b e p a a l  w a a ro m  s e k e re  g e re g i
s t r e e r d e  v e rp le e g k u n d ig e s  d ie  
beroep  verlaat en ander nie, gegee 
die feit dat hul w erkvoorw aardes 
soos salaris, ure aan diens en verlof- 
voordele re la tief eenvorm ig is.

WERKWYSE EN MONSTER 

Universum

Die universum  in hierdie studie het 
bestaan  uit 83 hospitale versprei oor 
die R epubliek  van Suid-A frika en 
w at aan die volgende vereistes vol- 
doen  het:
—  on d er beh eer van provinsiale 

adm inistrasies
—  ’n m inim um  van 100 beddens vir 

B lanke pasiën te
—  alle hospitale vir N ieblankes 

w aar d aar o n d er an d ere  ook ge
reg istreerde K leurlingverpleeg- 
kundiges w erksaam  is.

Respondente

D aar was vier g roepe responden te .
Tw ee ondersoekgroepe:

—  diensverla ters 1 Jan u arie  1979
—  31 M aart 1979 —  groep  1: 
aantal 479

—  diensverlaters 1 A pril 1979 —  31 
D esem ber 1979 —  groep  2: 
aan tal 480

en tw ee kontro legroepe:
—  aanblyers in diens 1 Januarie  

1979 —  31 M aart 1979 —  groep
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3: aantal 181 
—  aanblyers in diens 1 A pril 1979 

—  31 D esem ber 1979 —  groep 
4: aan tal 265

D ie rede w aarom  die groepe 
d iensverlaters en aanblyers in die 
diens elk in tw ee g roepe verdeel is, 
is daaraan  te  danke da t ’n salaris- 
verhoging op 1 A pril 1979 toege- 
staan is.

Vraelyste

V a n w e ë  d i e  a a r d  v a n  d i e  
navorsingsopset asook die aard  van 
die inligting w at ingewin m oes 
w ord, is besluit dat die vraelysteg- 
niek die geskikste sou w ees. Per- 
soonlike onderhoude was ’n fisiese 
onm oontlikheid  en  ’n hoë prys was 
gestel op die vertrou likheid  van die 
vraelyste sodat die g rootste  m ate 
van openhartigheid  van response 
verkry  kon w ord. Tw ee verskil- 
lende vraelyste is gebruik  —  een vir 
die diensverlaters en  een  vir die 
aanblyers.

GEVOLGTREKKINGS VAN 
DIE ONDERSOEK 
Agtergrondgeskiedenis

Tw ee d iskrete  fak to re  was baie on- 
gebalanseerd , naam lik  geslag en 
ras, dus is daar m inder h ierop  ge- 
konsentreer.
Ouderdom
—  D ie grootste groep  diensverla

ters in groep  1 was in die ouder- 
dom sgroep 19-24 jaa r , terwyl 
die grootste persen tasie  w at die 
diens verlaa t he t na die salaris- 
verhogings in die ouderdom s- 
groep bo 25 ja a r  val. (Sien 
figuur 1.)

—  D ie  m e e s t e  a a n b l y e r s  w a s  
bokan t 30 jaa r.

Huwelikstaat
—  Die grootste persen tasie  gere- 

gistreerde verpleegkundiges is 
getroud  en m eer getroudes het 
die diens na die salarisverhoging 
verlaat.

—  O n g e tro u d e  r e s p o n d e n te  af- 
kom stig uit die K aapprovinsie 
het die diens voor die salarisver
hoging in g ro ter m ate  verlaat as

dié uit T ransvaal, terw yl die om- 
gekeerde na die salarisverho
ging gebeur het.

Beroep van vader
Die m eeste  responden te  se vaders 
kom  uit die m iddel-inkom stegroep  
te rw y l m e e r  d ie n s v e r la te r s  se 
vaders in die hoërinkom stegroep  
geval het.

Basiese opleiding

Die m eeste responden te  het aan- 
vanklik die enkele  d ip lom akursus in 
A lgem ene V erp leegkunde gevolg. 
N a voltooiing van hul opleid ing bly 
responden te  slegs vir ’n ko rt tyd- 
perk  aan en verlaa t dan  die diens 
van die provinsiale adm inistrasies.

D aar was v erd er die in teressan te  
verskynsel dat gereg istreerde  v er
pleegkundiges w at in al hul eksa
m ens gedurende hul opleiding ge- 
slaag h e t, langer aanbly in die 
diens, in vergelyking m et dié wat 
nie suksesvol was nie.

Faktore wat tot diensverlating 
bydra
Faktore binne die beroep

D aar is tw ee veranderlikes w at we- 
senlik van baie g ro te r belang is by 
die besluit om  die diens as geregis
tree rd e  verp leegkundige te  verlaat 
as ander gegewe redes en  w at beslis 
as kritieke fak to re  by die om set van 
verpleegkundiges beskou  kan w ord. 
H ierd ie  tw ee fak to re , as die belang- 
risse en  onaangenam e diensure. 
H ierd ie  tw ee fak to re , as die belang- 
rikste oorsake vir d iensverlating  
kom  by d iensverla ters sow el as aan 
blyers voor en  is by alle ouderdom s- 
groepe aanw esig. H uw elikstaat en 
geografiese verspreid ing speel geen 
rol nie (sien figuur 2).

Salaris

Indien d aar ’n b ietjie  m eer indring- 
end na die kwessie van salaris gekyk 
w ord, blyk dit dat:
—  daar groo tskaalse  on tevreden- 

heid oo r die salarisse w at aan 
verp leegkundiges betaal w ord, 
bestaan . O nderskeidelik  73 % 
en 63 %  van die d iensverlaters 
voor en na die salarisverhoging 
het aangedui dat swak salarisse 
die rede vir u itd ienstred ing  is, 
terwyl slegs 7,2 % en 3.8 %  van 
die aanblyers voor en na die 

s a la r is v e rh o g in g s  te v r e d e  w as 
m et hul salarisse dus m inder

Figuur 1: Vergelyking tussen die ouderdomme van geregis
treerde verpleegkundiges wat die diens tussen 1 Jan — 31 
Maart en 1 April — 31 Des 1979 verlaat het

OUDERDOM IN JARE
■  DIENSVERLATERS 1 JAN - 31 MAART 1979 
□  DIENSVERLATERS 1 APRIL-31 DES 1979

Figuur 2: ’n Vergelyking van die response van die vier groepe 
t.o.v. die twee belangrikste nadele aangedui naamlik salarisse 
en diensure

70
60

SALARISSE URE 

d  VERLATERS 1 JAN - 31 MRT 1979 [ ]  AANBLYERS 1 JAN - 31 MRT 1979

$ VERLATERS1 APR - 31 DES 1979 |  AANBLYERS 1 APR - 31 DES 1979
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is tevrede na die salarisverhog- 
ing. D it is dus baie duidelik  dat 
die salarisverhogings geensins 
aan die verw agtings van die re- 
sponden te  voldoen het nie.

—  m inder jong ongetroudes, veral 
in K aapland , he t die diens na 
die salarisverhogings verlaat. 
D it is ook opm erklik  dat ander 
griewe w at voor die salarisver- 
hoging aangevoer is, daarna  ’n 
afnam e to on , byvoorbeeld  swak 
spanw erk, swak dissipline en ’n 
onaangenam e w erksatm osfeer

—  die salarisse w ord ook as geheel- 
en-al on to ere ik en d  beskou om 
as aansporing te dien om  in die 
diens aan te bly.

Diensure

V an die d iensverla ters het 60 % en 
56 % respektiew elik  voor en na die 
s a la r is v e rh o g in g  a a n g e to o n  d a t 
swak diensure  een  van die hoof- 
redes is w aarom  hulle die diens v er
laat, terw yl slegs ongeveer 18 % 
van die aanblyers tev rede  was m et 
die d iensure.

Bevorderingsmoontlikhede

B evorderingsm oontlikhede w ord 
o or die algem een deu r die d iensver
laters as heeltem al onvoldoende 
beskou.

Dissipline en interpersoonlike ver- 
houdings

N avorsing in h ierd ie studie he t die 
in teressan te  verskynsel aan die lig 
gebring dat veral die jong (22 - 26 
jaar) ongetroude responden te  aan- 
voer dat die dissipline in die hospi- 
tale veel ee rd e r te  swak as te  streng 
is.

Baie m in responden te  het aange
toon  dat hul p roblem e m et in te rp e r
soonlike verhoudings o f kom m uni
kasie binne die h iërargiese gesag- 
s tru k tu u r van die hosp itaal onder- 
vind.

Status

V eral ongetroude verpleegkundiges 
het hul besorgdheid  o o r die status 
van die verpleegkundige uitge- 
spreek.

Ander

A n d er fak to re  w at verband  hou m et 
fak tore  binne die b ero ep  soos

w e rk s b e v re d ig in g , v e rw a g tin g s , 
spanw erk, w erksatm osfeer, eise, 
veran tw oordelikhede en  opoffe- 
rings, interessantheid van beroep en 
v o ld o e n d e  v o o rb e re id in g  d e u r  
studies het ’n m inim ale rol gespeel 
by diensverlating.

Faktore in die persoonlike lewe 
van die respondente

Verdere studie

V oor die salarisverhoging het m eer 
persone in die ouer groepe (bo 30 
jaar) en veral diegene afkom stig uit 
d ie  K a a p p ro v in s ie ,  in v e rd e re  
studie, belang gestel. N a die salaris
verhoging stel m inder responden te  
in verdere  studie belang.

—  N a die verhoging was daar ’n 
afnam e by die jong  (onder 30 
jaa r) ongetroude responden te  
w at voltooiing van opleiding as 
rede  vir d iensverlating aangedui 
het.

Akkommodasie

’n Sekere m ate van w eerstand  is 
gevind ten  opsigte van die lae losies 
w at van verp leegpersoneel wat in 
verp leegsterstehuise  w oon, verhaal 
w ord, aangesien d aar aangevoer 
w ord dat:
—  d aar nie inw oning vir alle ver

p leegkundiges in die verp leeg
sterstehuise  b esk ikbaar is nie

—  dit altyd as rede voorgehou

w ord w aarom  verpleegkundiges 
tevrede m oet w ees m et ’n swak- 
ker salaris as andere  in ander 
beroepe wat vergelykbaar is m et 
verpleging.

Ander faktore

A nder fak to re  wat uit die p erso o n 
like lewe van die responden te  
spruit, soos oorplasings, bevorde- 
rings na an d er hosp ita le , huw elike, 
sw angerskappe, gesondheidstoe- 
stand , afhanklikes, verhuising en 
afstand van w erk  het ’n m inim ale 
rol by diensverlating gespeel.

Algemene beskouings en 
houdings van respondente

—  na die salarisverhoging diens
verla ters m eer dikw els hul p ro 
blem e bespreek  het as voor die 
salarisverhoging —  hulle skenk 
dus m eer oorw eging aan hul b e 
sluit om  die diens te verlaat as 
voor die salarisverhoging. H ie r
die heroorw eging van die besluit 
kom  veral voor onder onge
tro u d e , jong  (19 - 24 jaa r) re 
spondente .

Latere terugkeer tot beroep

B ereidw illigheid om  la te r to t die 
beroep  terug  te keer, kom  m eer 
voor by gei'ntegreerde- en graadstu- 
dente en ook  m eer by dié w at na die 
salarisverhoging diens verlaat.

Voltooiing van opleiding as rede vir 
diensverlating

Bespreking van probleme

—  V oor die salarisverhoging het ’n 
betekenisvolle hoër persen tasie  
d iensverla ters bogenoem de as 
rede aangevoer.

Figuur 3: ’n Vergelyking om die verskille aan te toon tussen die 
diensverlaters (1 Jan — 31 Mrt 1979) en die aanblyers (1 Jan — 
31 Mrt 1979) t.o.v. die bespreking van probleme

D it het geblyk dat:
—  aanblyers hul p rob lem e m eer 

geredelik  bespreek  m et hul 
seniors as diegene w at die diens 
verlaat (sien figuur 3.)

GROEP1 GROEP3
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Voordele verbonde aan die verpleeg- 
beroep

V olgens die responden te  is die tw ee 
b e la n g r ik s te  v o o rd e le  v a n  d ie  
beroep  die in teressan theid  daarvan 
en diens aan die m edem ens.

Nadele verbonde aan die verpleeg- 
beroep

Soos reeds voorheen  aangedui word 
swak salarisse en onaangenam e 
diensure as die tw ee belangrikste 
nadele deur die responden te  aange- 
toon (sien figuur 4).
Redes vir die aanvanklike toetrede 
tot die beroep

Die drie belangrikste redes w at al 
vier groepe responden te  aangevoer 
het was dieselfde en  die volgorde 
van belangrikheid  was ook vir al die 
groepe identies.

Hulle is:

—  altyd belang gestel of bew onde- 
ring vir die beroep  of uniform

—  d ie n s  a a n  m e d e m e n s  ( o o k  
geloofsm otief)

—  wou m et m ense w erk (sosiale 
aspek)

(Sien figuur 5.)

Motivering van ander om tot beroep 
toe te tree

D it blyk dat
—  responden te  jonger as 27 jaa r 

andere m eer dikw els aanraai om 
verpleging as beroep  te  kies as 
ouer verpleegkundiges

—  responden te  afkom stig uit die 
T ransvaal m eer bere id  is om 
andere te  m otiveer om  to t die 
beroep  toe te  tree  as respon
dente  afkom stig uit die K aap- 
provinsie.

Aanbly in diens
D ie belangrikste redes wat aange
dui is w aarom  gereg istreerde ver
pleegkundiges nie uit die diens tree  
nie, is
—  die in teressan theid  van die w erk 

en die groot m ate van w erksbe- 
vrediging, m aar ook  en veral

—  to e w y d in g  e n  m e d e m e n s -  
likheidsgevoel.

’N OPSOMMING VAN ENKELE 
AANBEVELINGS 

Salarisse

Die salarisstruk tuur en salarisskale

van verp leegpersoneel m oet erns- 
tige en  onm iddellike aandag  geniet 
sodat dit in ooreenstem m ing ge- 
bring kan  w ord m et die salarisse 
w at aan  ander professionele groepe 
betaal w ord. G ro o t toegew ings kan 
nie beperk  w ord to t slegs sekere  ka- 
tegorieë van verp leegsters nie, 
m aar m oet oor die hele spektrum  
van die verpleegdiens strek.

Salarisverhogings m oet berus op 
die kw aliteitsdiens w at individue 
lewer. D aar bestaan  bewys dat wan- 
neer ’n individu uit die diens tree  hy 
nie noodw endig bedank  om dat daar 
’n bepaalde behoefte  aan  die hoër 
inkom ste is nie. D ie w aargenom e 
onregverdigheid  van sy salaris in 
vergelyking m et dié van sy kollegas 
w at nie dieselfde kw aliteit en kwan- 
tite it w erk lew er nie, het dikwels 
groot invloed op sy besluit om  die 
diens te  verlaat. H ie rd eu r sou ook 
aan persone in intensiew esorgeen- 
hede en ander afdelings w aar hoë- 
druksituasies is, regverdigheid  ten  
opsigte van m aterië le  vergoeding 
geskied.

Dienstye

D aar m oet m eer buigsaam heid  ten 
opsigte van die 40-uur-w erksw eek 
aan die dag gelê w ord. O w erhede 
behoort individuele hospitale toe  te 
laat om  diensure by die plaaslike 
om standighede aan te pas veral in ’ 
die lig van open b are  vervoer en 
ander vervoerprob lem e.

H oër salarisse of toelaes b ehoort 
betaal te  w ord aan diegene wat 
bereid  is om  in die ongew ilde tye te 
w erk —  dus aan diegene w at bereid  
is om  o o r naw eke, op  nagdiens en 
die ander tye bo en  behalw e die 
norm ale 07h00 - 16h00 of 8h00 - 
17h00 op w eeksdae te w erk.

Figuur 4: Vergelyking van belangrikste nadele verbonde aan 
die verpleegberoep tussen diensverlaters 1 Jan — 31 Mrt 1979 
(Groep 1) en diensverlaters 1 Apr — 41 Des 1979 (Groep 2)

GROEP 1 Groep 2

Figuur 5: Vergelyking van belangrikste redes vir toetrede tot die verpleegberoep deur die vier 
verskillende groepe aangevoer
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Ander

V erpleegpersoneel m oet op vrye 
m ediese d ienste geregtig  wees. In 
baie d ep artem en te  van die open- 
bare  sek to r bestaan  toegew ings aan 
w erknem ers soos verm inderde reis- 
koste vir spoorw egam ptenare.

’n Intensiew e w erw ingsveldtog 
m oet op tou  gesit w ord ten  einde 
nuwe rek ru te  te m otiveer om  die 
verp leegberoep  as loopbaan  te 
volg. Poste m oet geskep w ord vir 
v e rp le e g w e rw in g s b e a m p te s  w a t 
tydens hul besoeke aan die onder- 
skeie dorpe en  stede o n d er andere  
p raa tjies  m oet lew er, ro lp ren te  en 
skyfies verto o n , onderhoude m oet

voer m et skoolhoofde en beroeps- 
voorligters asook pam flette  en  aan- 
p lakb ilje tte  m oet versprei.

D ie status en beeld van die ver
pleegkundige m oet verhoog w ord 
sodat sy as ’n professionele persoon 
die respek van die publiek  kan 
afdwing. Sy m oet iem and wees na 
wie die publiek  kan opsien  om  hulp 
en leiding. D it kan alleenlik  geskied 
indien die sta tus van die beroep  op 
gelyke vlak m et die status van ander 
beroepe gesien w ord en indien die 
publiek  verpleging as m ededingend 
ten opsigte van salarisse sien.

’n G ro te r  m ate  van outonom ie 
m oet aan verpleegkundiges gegee

w ord. In  die p rak tyk  gebeu r dit dik- 
wels dat ’n jun io r am p ten aar ’n aan- 
beveling van ’n sen ior verp leegkun
dige m et goeie kwalifikasies en  baie 
ervaring, goed- of afkeur.

D aar m oet ernstige aandag gegee 
w ord an addisionele vergoeding 
w aar die pasiën t w at verpleeg w ord 
se toestand  m oontlike ernstige ge- 
volge vir die verp leegkundige inhou 
soos in die geval van hem olitiese 
siektes, ander ernstige infektiew e 
toestande en bestraling . D ie v er
pleegkundige is die een  persoon  in 
die gesondheidspan w at die pasiënt 
voortdurend  m oet bew aak en nie 
die siekekam er slegs vir kortston- 
dige tydperke  besoek  nie.

Voltooide Navorsing/ Completed Research
REHABILITATION AS AN INTEGRAL 
PART OF NURSING, WITH SPECIAL 
REFERENCE TO THE PATIENT 
WITH CHRONIC RENAL DISEASE

Gudrun Dannenfeldt 
M.Sc (Nursing) 
University of the Witwatersrand 
General Introduction

N ursing, as p art of m edicine, has m ade rem arkable 
progress in trea ting  diseases th a t w ere previously re 
garded as u n trea tab le .

O ne of these advances has been  in the trea tm en t of 
pa tien ts w ith chronic renal failure. These patien ts were 
doom ed to  die befo re  the advent of peritoneal dialysis, 
haem odialysis and  transp lan ta tion .

T he technical aspect o f haem odialysis has been p e r
fected to  the  stage w here renal function has been  taken  
over by the artificial kidney. A  few problem s rem ain  to  
be solved, the m ost com m on being ‘bone d isease’ and 
anaem ia.

A djustm en t o f the  p a tien t and family to  the dialysis 
program m e in the  physical, psychological and  social 
sphere is an im portan t aspect o f this m ethod  of tre a t
m ent. R ehab ilita tion  is only partially  successful; this 
being one of the m ajo r draw backs associated with renal 
failure, no p atien t can be discharged as cured until he 
has solved his psychological as well as his physical p ro b 
lems.
Reasons for Undertaking this Study
B oth local and  overseas publications indicate that m any 
patien ts w ith chronic renal failure are  not fully rehabili
ta ted . This sta tem en t is fu rth er substan tia ted  by my 
findings while w orking in the field. T he purpose of this 
study is to  discover w hether the sta tem ent Patients with 
chronic renal fa ilure are no t totally rehabilitated, is cor
rect. F u rth e rm o re , the  study attem pts to  discover the

causes for the  failure of rehab ilita tion  and finally to  
m ake recom m endations to  achieve the to ta l rehab ilita
tion of pa tien ts w ith end-stage renal disease.

Methodology

A  questionnaire  was draw n up to  find ou t to  w hat 
extent pa tien ts  w ith chronic renal failure are rehabili
ta ted . This questionnaire  was given to  all the  patien ts in 
the renal units o f tw o hospitals. A  copy was also sent to 
pa tien ts w ho dialyse them selves at hom e.

The study is based on a sam ple of forty-four (44) re
sponses, a 62,9 percen t re tu rn .

Main Findings
M allard (17, p . 34) used six crite ria  to  establish the 
sta te  of rehab ilita tion  of pa tien ts. T hese points are 
m edical aspect, p a tien t-p a rtn er re la tionsh ip , technical 
com petence, physical activity, productivity  and  social 
activity. T hese are  b road  criteria; one is aw are that 
there  are  m any m ore  factors th a t influence the  rehabili
ta tion  process. T he scores ob ta ined  by the hom e dialy
sis and unit dialysed patien ts are  as follows
Table indicating State of Rehabilitation in Percentages

Home Hospital

Medical aspect 80,6 % 77,4 %
Patient-partner relationship 100,0 % 76,9 %
Technical competence 87,5 % 19,4 %
Physical activity 65,0 % 50,6 %
Productivity 87,5 % 69,4 %
Social activity 75,0 % 86,1 %

Total 82,6 % 63,3 %

The hom e dialysis pa tien ts are  b e tte r rehabilita ted  
than the patien ts dialysed in hospital units. T he findings 
show ed those dialysed a t hom e to  be 82,6 percen t re 
hab ilita ted , while those dialysed in hospital appear to 
be rehab ilita ted  to  the 63,3 p ercen t level. T hese results 
are as seen by the  pa tien t and do not reflect the opinion 
or da ta  ob ta ined  by the staff. A  fu rth er study should be 
undertaken  to  co rre la te  the pa tien t and  staff’s view
point.
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