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POVZETEK

Raziskovalna naloga »Bolecine v odra$¢anju« obravnava problematiko bole¢ine, ki jo dozivljamo osnovnosolci

v zadnji triadi osnovne $ole.

Raziskovalno delo opisuje razli¢ne vrste boledine ter predstavi nekatere mozne nadine, s katerimi si lahko
mladostniki pri tem pomagamo. V razliénih strokovnih virih sva podrobneje preucili in raziskali glavobol,
bolecine v misicah in sklepih, zobobol in menstrualno bolecino, s katero se pogosto srecujejo dekleta. Predstavili

sva metode s katerimi si lahko lajsamo razli¢ne vrste bolecin (topli ali hladni obkladki, pocitek, zdravila ...).

Po tehtnem razmisleku in proucitvi literature sva si zastavili pet hipotez, od katerih sva skozi raziskovanje $tiri

od teh potrdili, eno pa ovrgli.

Do svojih odgovorov sva prisli s pomodjo preucevanja razliénih ¢lankov in knjig povezanih z obravnavano
tematiko. Glavni vir odgovorov na raziskovalna vprasanja je predstavljal anketni vprasalnik, ki sva ga razdelili
med ucence 3. triade nase Sole. Z anketnim vprasalnikom in analizo odgovorov sva ugotovili, da se najini

vrstniki srecujejo z razli¢nimi vrstami bolecine in da si povecini znajo ustrezno pomagati.

Kljué¢ne besede: boleCina, odrasc¢anje, vrste bole¢in, glavobol, zobobol, menstrualna bolecina, lajsanje bolecin,

obkladki, pocitek, zdravila, analgetiki.



ZAHVALA

Za pomo¢ pri izvedbi raziskovalne naloge se zahvaljujeva predvsem mentorici in vrstnikom
najine Sole, ki so pripomogli, da sva prisli do odgovorov na klju¢na vprasanja, ki so bila

predmet najine raziskave.
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VSEBINSKI DEL

1. UvOD

Sva ucenki sedmega in osmega razreda osnovne Sole. Naravoslovje je obema blizu, biologija
in sorodni predmeti zelo zanimivi, interesira naju podro¢je medicine in z njo povezane teme.

Zaradi navedenih razlogov sva se odlocili, da na tem podrocju razsiriva svoje znanje.

S temo, ki sva jo raziskovali, sva Zeleli biologijo in delovanje ¢loveskega telesa priblizati

mladim in jim spomniti, da je poznavanje tega podroc¢ja pomembno za vsakega izmed nas.

S telesno bolecino se prej ali slej sooci vsak posameznik. Ker je dojemanje bolecine razli¢no
od ¢loveka do ¢loveka, prav tako pa se spopadanja z bolecino vsak posameznik lahko loti na

svoj nacin, sva se odlocili, da raziS¢eva kako se z bolec¢ino soo¢ajo najini vrstniki.
V raziskovalni nalogi sva se sprasevali in poskusali najti odgovore na vprasanja kot so:

1. V koliko meri se mladostniki soo¢ajo z enakimi 0z. podobnimi vrstami in intenziteto
telesnih bolecin kot midve?

2. Ali je telesna bolecina, v ¢asu odrascanja, pogost pojav pri mladostnikih?

3. Kako oz. s katerimi metodami si najini sovrstniki najveckrat pomagajo blaziti oz.
odpraviti bole¢in0o?

4. Po kolikem casu od zaznave boleCine, posezejo po metodah za lajsanje bolecin in

katere od metod se najpogosteje posluzujejo?

Odgovore na vprasanja sva pridobili s preucevanjem virov in z analizo odgovorov v anketnem

vprasalniku.
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2. METODE RAZISKOVALENGA DELA

Za pridobivanje odgovorov na raziskovalna vpraSanja sva uporabili naslednji metodi

dela:

1. Pregled in analiza virov in literature, pri ¢emer sva v knjiznici kot tudi na spletu
poiskali razli¢ne vire, povezane z nastankom in vrstami boleCin.

2. Zbiranje podatkov z anketnim vpraSalnikom, za katerega sva sestavili 13 anketnih

vprasanj ter analizo pridobljenih podatkov, v obliki grafikonov in tabel.

3. HIPOTEZE

1. Vecina mladostnikov se ob¢asno sooca z razli¢nimi vrstami bole¢in.

2. Vecina mladostnikov se, zaradi razlicnih razlogov, ob¢asno do pogosto srecuje z
bole¢inami v okon¢inah.

3. Vecina mladostnikov se obCasno sooca z zobobolom.

4. Za lajSanje bole¢in v miSicah in sklepih se mladostniki, v priblizno enaki meri,
posluzujejo razli¢nih metod za lajSanje bolecin.

5. Vecina mladostnikov si je bole¢ine Ze lajSala s protibolecinskimi zdravili.

4. OMEJITVE RAZISKOVALNE NALOGE

Pri izdelavi naloge sva predvidevali, da bova imeli tezave z iskanjem literature, ki bi bila za
naju dovolj razumljiva, saj je veCina knjig in ¢lankov na to temo napisanih za zdravnike,

farmacevte ali podobne poklice.

Tekom raziskave sva ugotovili, da sva precej omejeni s ¢asom za pripravo naloge, saj sva jo
pisali zraven Solskih in drugih obsolskih dejavnostih. To je posledi¢no predvsem vplivalo na
dejstvo, da sva raziskavo naredili le z u€enci najine Sole in zato dobili premajhen vzorec, da bi
vse svoje ugotovitve lahko tretirali kot za zagotovo relevantne. Prvotni namen je namre¢ bil, v

raziskavo vkljuciti $e vsaj tri mariborske osnovne $ole.
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5. BOLECINA

Preden sva se poglobili v pisanje, sva se morali najprej vprasati kaj pravzaprav bole¢ina je?
Bolecina je neprijeten ob¢utek, ki nam sporoca, da je telo poskodovano ali mu grozi okvara
(Portenoy, 2005). Poznamo dve veji boleCine. Ena veja je usmerjena v psihi¢no bolecino,
druga pa v telesno bole¢ino. V raziskovalni nalogi sva se osredotocili na telesno bole¢ino. Z

eno od oblik telesne boleCine se je v svojem Zivljenju srecal ze vsak.

V nalogi bova podrobneje opisali glavobol, menstrualno bole¢ino, bolecine v hrbtenici,
bolecine v sklepih (kolena, gleznji, pete, vrat) in zobobol, saj so po najinih predvidevanjih te

vrste bolecin najbolj poznane in se pri posameznikih najbolj pogosto pojavljajo.

Bolecina, ki jo ¢utimo v nekaterih predelih telesa ne kaze nujno natancno kje je tezava, ker se

lahko bolec¢ina prenasa v drugi del telesa (Portenoy, 2005).

Bolecina je lahko ostra ali topa, obCasna ali trajna, utripajoca ali enakomerna. Lahko je
omejena na eno mesto ali proseva povsod. Bolecina je subjektivna in se je ne da natan¢no
izmeriti. Zato si najlazje pomagamo z boleCinskimi lestvicami. VAS lestvica (VAS
= vizualna analogna skala) ali bolec¢inska lestvica je ena izmed oblik merjenja bole€ine. Pri tej
metodi so Steviléne vrednosti od 0 do 10. Ni¢ pomeni, da ni bolecine, od 1 do 3 je blaga
bolecina, od 4 do 7 je srednje mo¢na bolecina in od 8 do 10 je mocna bole¢ina (Jakovljevi¢ &

Puh, 2014; Obran, 2000).

Poznamo akutno ter kroni¢no bolecino. Akutna bolecina je bole€ina, ki se za¢ne nenadoma in
navadno ne traja dolgo (kr¢i, udarec, modrice ...). Kroni¢na bole¢ina pa je bolecina, Ki traja
tedne ali mesece in je najpogosteje posledica kaksne kroni¢ne bolezni ali ve¢je poskodbe (Del
Cott, 1990).

Na zaznavanje bolecine vpliva ve¢ dejavnikov kot so starost, vera, spol, vzgoja, okolis¢ine,

dedna dispozicija, eti¢no okolje (Zvan, 2008).
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5.1 Glavobol

Glavoboli sodijo med najpogostejSe zdravstvene tezave. BoleCina se razlikuje od
posameznika do posameznika. Nekateri imajo glavobole pogosto, drugi jih imajo komaj kdaj
(Rubin, 2005). Kot posebno obolenje ga je opisoval ze Hipokrat in sicer obliko glavobola, ki
jo danes imenujemo migrena. Mnenja o tem kaj je glavobol se razlikujejo. Pri mladostnikih se
glavobol po obliki in etiologiji ne razlikuje od glavobolov v drugih starostnih obdobjih.

Razlika je le v pogostosti pojavljanja dolocenih vrst glavobolov v tem starostnem obdobju.

Glavoboli so ve¢inoma tenzijski, migrenski ali pa gre za bole¢ine brez vzroka. Velika ve€ina
glavobolov je povezana s tezavami, npr. z ofmi, nosom, Zrelom, zobmi ter usSesi.
Marsikateremu kroni¢nemu glavobolu, ki ga pripisujemo napenjanju oci, lahko re¢emo tudi

tenzijski glavobol. Glavobole delimo v tri skupine:

- primarne glavobole,
- sekundarne glavobole,
- nevralgije mozganskih zivcev, centralna in primarna obrazna bolecina (Kovse &

Kozoderc, 2007).

Tenzijski glavobol povzro¢a napenjanje misic v vratu, ramenih in glavi; do misi¢ne napetosti
pa pride pri neudobni legi telesa, socialnega ali dusevnega stresa ter utrujenosti. Tenzijski
glavoboli se na splosno zacnejo zjutraj ali zgodaj popoldne in se ¢ez dan samo Se stopnjujejo.

Ta vrsta bolecine se pogosto pokaze med o¢mi ali v zadnjem delu glave (Rubin, 2005).

Migrena ali migrenski glavobol je ponavljajoca se utripajoéa mocna bole¢ina, ki navadno
prizadene eno polovico glave, vC€asih pa obe. Migrena je obolenje, za katero je znacilen
ponavljajo¢ se glavobol zelo razli¢ne intenzitete, pogostosti in trajanja. Vzrok migrenskih
glavobolov je v spremembah na ozilju, ki se dogajajo pred in med glavobolom. Zgodi se, da
se arterije, ki vodijo v moZgane najprej skr¢ijo, nato pa razsirijo, kar aktivira bliZnje
bolecinske receptorje (Rubin, 2005). Ljudje migreno opisujejo kot pulzirajoco ali udarjajoco
bolecino, ki se pojavi v enem obmocju glave. V Casu migrenskih napadov so ljudje zelo
obcutljivi na svetlobo in zvok. Lahko jim je slabo ali bruhajo. Migrena je trikrat bolj pogosta

pri zenskah kot pri moskih (Kovse & Kozoderc, 2007).
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Loc¢imo vec¢ oblik migrenskih glavobolov:

1. klasi¢na migrena, kjer se pred glavobolom pojavljajo motnje vida ali
zariS¢ni nevroloski znaki;
2. navadna migrena, kjer pred glavobolom ni nobenih nevroloskih motenj;
3. komplicirana migrena, je migrena, ki jo spremljajo motori¢ne ali senzori¢ne motnje in

lahko ostanejo Se po glavobolu (Kovse & Kozoderc, 2007).

Cluster glavobol je kratek intenziven glavobol, po obliki pulzirajoé, lokaliziran v podrocju
senc in o¢i na eni strani. Med 80 in 90% teh glavobolov se pojavlja pri mladostnikih in mladih
moskih. (Kovse & Kozoderc, 2007)

Glavoboli zaradi ocitnih vnetij v podrodju glave so glavoboli zaradi bolezni ocesnih struktur,
bolezni uSes, bolezni nosu, bolezni zob, bolezni drugih delov glave in vratu ter vnetja

razli¢nih ziveev. (Kovse & Kozoderc, 2007; Rubin, 2005)

5.2 Menstrualna bolecCina

Zenska v vsakem menstrualnem ciklu doZivlja psihiéne in fiziéne spremembe. Obi¢ajno te ne
izzovejo hujsih tezav, pri nekaterih Zenskah pa so tezave tako hude, da ohromijo njene

normalne aktivnosti.

Nenazadnje pa so tezave v ciklusu lahko tudi znak resnejse bolezni. Prva menstruacija
(menarha) se pri dekletih v naSem okolju pojavi nekje med enajstim in petnajstim letom
starosti, zadnja krvavitev (nastop menopavze) pa pri zenskah nastopi povprecno med
sedeminstiridesetim in triinpetdesetim letom. Obicajno se menstruacija pojavlja na vsakih
osemindvajset dni, dolzina ciklusa pa je lahko tudi za nekaj dni krajsa ali daljsa, odvisno od

posameznice. Krvavitev obi¢ajno traja od tri do sedem dni (Mlinari¢, 2007).
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Predmenstrualni sindrom (PMS)

Predmenstrualni simptom je stanje za katero je znacilen niz simptomov, med drugim nevroza,
razdrazljivost, Custvena vznemirjenost, depresija, glavobol, otekanje tkiv in obcutljivost dojk.

Ti simptomi se lahko pojavijo 7 do 14 dni pred za¢etkom menstruacije (Hendrix, 2005).
Dismenoreja

Dismenoreja je boledina v trebuhu, katere izvor so kr¢i maternice v Casu menstruacije.
Primarna dismenoreja je pogosta, prizadene ve¢ kot 50 % Zensk; resno obliko ima od 5 % do
15 % zensk. Navadno nastopi v mladostniskih letih in je lahko tako huda, da moti vsakdanje
dejavnosti. Dismenoreja povzroca bolecine v spodnjem delu trebuha, ki se nato lahko Sirijo v
spodnji del hrbta ali v noge. Bolecina je lahko v obliki kr¢ev ali pa je topa in stalna. Navadno
nastopi tik pred zacetkom menstruacije in med njo (najizrazitejsa je v prvih 24 urah), obicajno

izgine v 2 dneh.

Bolecino obicajno najbolje omilimo za razlicnimi protibole¢inskimi zdravili (analgetiki).
Najpogosteje se uporablja paracetamol ali nesteroidna protivnetna zdravila, npr. ibuprofen. Ta
zdravila so naju¢inkovitejsa, ¢e jih Zenska vzame dva dni pred zacetkom menstruacije in jih

nato jemlje prvi dan ali drugi dan menstruacije (Hendrix, 2005).

5.3 Sportne poskodbe

Sportne poskodbe so poskodbe, ki se zgodijo med $portno aktivnostjo. Na leto se poskodujejo
priblizno tri osebe na sto prebivalcev. Zelo je pomembno, da znamo loc€iti nujna stanja od

lazjih poskodb.

Od vseh, je nekje 95 % Sportnih poskodb, lazjih poSkodb mehkega tkiva. Najpogostejsa
oblika Sportne poskodbe, zraven udarnin, je zvin sklepa. Zelo pomembna je tudi preventiva
prepreCevanja Sportnih poSkodb. Nekatere se zgodijo po nesre¢nem nakljucju, za druge pa
obstaja ve¢ vzrokov kot so nepravilno izvajanje Sportne aktivnosti, neprimerna Sportna

oprema, pomanjkanje kondicije ter nezadostno ogrevanje in raztezanje. (Majeric, 2007)

Akutne bolecine se zgodijo nenadno med telesno aktivnostjo in se kazejo z mocno bolecino in

otekanjem.
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Najpogostejse Sportne poSkodbe so:
- zvini inizpahi,
- nategi miSic,
- poskodbe kolena,
- vnetje pokostnice,

- poskodbe Ahilove tetive,
- zlomi (Majeric, 2007).

5.4 Bolezni zob

Pogosto se pri otrocih in mladostnikih pojavljajo bolezni zob, do ¢esar pa privedejo zlasti
neredno in nepravilno $¢etkanje zob ter napa¢no prehranjevanje. Zato se lahko pri otrocih in

mladostnikih pojavljajo bole€ine v ustni votlini.

Zobna gniloba ali zobni karies je poleg prehlada in obolenja dlesni najpogostejsa tegoba

¢lovestva. Ce je ne oskrbimo, se okvara veca in dokon¢no unici zob.

Zobobol ni samo posledica zobne gnilobe, povzroca ga lahko tudi razgaljena zobna korenina,

premocno zvecenje ali poCen zob.

Gniloba v sklenini po navadi ne povzroca bolecin; ta se pojavi, ko gniloba oz. karies doseze
dentin. Ni nujno, da je bole€ina prisotna ves ¢as. Oseba lahko obcuti bole¢ino samo med

pitjem hladne pijace ali med uzivanjem sladke hrane (Cohen, 2005).

5.5 Bole¢ine v hrbtu

Z bole¢inami v hrbtu se soocajo tudi otroci in mladostniki. Najveckrat so bolecine posledica
rasti, pomanjkanja gibanja in posledi¢no preslabih misic, lahko pa celo posledica pretirane

vadbe. V nekaterih primerih lahko nakazujejo resnejsa stanja.

Bolecine v krizu so pri otrocih bistveno redkejSe kot pri odraslih in lahko nakazujejo resno
bolezen. Bole¢ine v krizu pri otrocih je treba obravnavati z najvecjo resnostjo. Znaki, Ki

nakazujejo, da je stanje lahko resnejse, so:

17



- (rahlo) poviSana telesna temperatura, ki vztraja 5 dni ali vec,
- vztrajanje bolecine v krizu tudi v mirovanju in pono¢i,
- mravljinci v nogah in otezeno gibanje,

- utrujenost, hujSanje, slabost, glavobol.

Kljub S$tevilnim vzrokom vecina tezav s hrbtom pri otrocih in mladostnikih izvira iz
nepravilne drze. Pomembno je, da otroci ze od rojstva prejemajo dovolj vitamina D. Ta
namre¢ mocno vpliva na razvoj kosti in misic. Zdrava gibalna osnova v otrostvu se namrec

prenasa v odraslost.

Pristop preprecevanja bole¢in v spodnjem predelu hrbta med mladostniki je podoben kot pri
ostalih populacijah. Potrebno je dolociti dejavnike tveganja ter jih omejiti oz. odstraniti, e je
to mogoce. Pojav bolecine v spodnjem delu hrbta v obdobju mladosti je pomemben
napovedni dejavnik za pojav bolecine v spodnjem delu hrbta tudi v odrasli dobi, zato je

izrednega pomena ¢imprejSnje prepoznavanje in preprecevanje.

Velik vpliv na bole¢ino v hrbtnem delu ima rast v dasu pubertete. Cas pubertete je prehodno
obdobje od otrostva do odraslosti, ki traja priblizno 7 let. Pri dekletih se puberteta zacne
okrog enajstega, pri deckih pa okrog trinajstega leta starosti. V ¢asu pubertete bi naj v

celotnem letu zrasli za 10 cm.

V obdobju odras¢anja naj bi se pojavilo tudi spremenjeno zaznavanje intenzivne boleCine.
Puberteta se pri deklicah zacne prej kot pa pri deckih, zato deklice pri nizji starosti porocajo o
pojavu bolecine v spodnjem delu hrbta. Bole¢ine v hrbtu se pogosteje pojavljajo pri deklicah
kot pri deckih (Dov¢, 2019).
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6. METODE ZA LAJSANJE BOLECINE

V anketah sva ufence povpraSali na kak$ne naine si lajSajo bole¢ino, hkrati pa naju je

zanimala tudi metoda s katero si najpogosteje pomagajo pri blazitvi bole¢in.

Pri laj$anju bolecine si seveda lahko pomagamo na ve¢ na¢inov. Poleg razli¢nih zdravil lahko

bole¢ino premagamo s Stevilnimi drugimi nefarmakoloSkimi nacini zdravljenja.
Nefarmakoloski nacini

Pogosto pomagajo topli ali hladni obkladki. Ze pogitek je pogosto dovolj, da neka bole¢ina
lahko izzveni (Portenoy, 2005). Vsak ¢lovek potrebuje za normalno delovanje dovolj pocitka.

To je cas, v katerem se telo odpocije in regenerira.

Pri poskodbah gibal si lahko pomagamo tudi z imobilizacijo uda, ki stabilizira kost in miSice,
da ne prihaja do premikov, ki dodatno bolijo (Portenoy, 2005). Z imobilizacijo zmanj$amo
gibljivost poskodovanega dela telesa, s tem pa zmanjSamo moznost dodatnih poskodb in

mo¢no zavremo boleéino.

Pri doloc¢enih bolecinah si lahko pomagamo tudi z umikom v temen in tih prostor,
sprostitvenimi vajami, noSenjem udobne obutve, razli¢nimi masazami, fizioterapijo, odvisno
seveda od posameznika, vrste in intenzitete bole¢ine. (Kenda, 2022; Kovaci¢, 2022; Poto¢nik
Bencic, 2022).

LajSanje bole¢ine z zdravili (farmakoloski ukrepi)

Bolec¢ino lahko pomaga lajsati ve¢ vrst analgetikov. Najpogosteje uporabljena analgetika pri

otrocih sta paracetamol in ibuprofen. Najdemo ju v obliki tablet, sirupov ali sveck.

Sirupi so viskozne tekoCe oblike sladkega okusa, v Katerih je raztopljena zdravilna
uc¢inkovina. Sirup je pred uporabo potrebno dobro pretresti. Za pravilno odmerjanje moramo
uporabiti priloZzene odmernike, ker tako zagotovimo, da otrok (mladostnik) zauzije natancen

odmerek zdravila.

Svecke so farmacevtska oblika zdravila, namenjena vstavljanju v zadnji¢no odprtino oziroma
v danko. Zdravila v obliki sveck se pri otrocih ve¢inoma uporabljajo kadar se zelimo izogniti

tezavam s poziranjem zdravila (dojencki in mali otroci, pri bruhanju).
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Tablete so trda farmacevtska oblika zdravil. Tablete je obicajno potrebno pogoltniti, v
dolocenih primerih jih lahko raztopimo, prelomimo ali zdrobimo, v kolikor so zasnovane

tako, da omogocajo tovrstno ravnanje. (Dolinar idr., 2022).

7. REZULTATI RAZISKAVE IN RAZPRAVA

V najino raziskavo o bolec¢ini v odrasc¢anju, sva vkljucili uéence zadnje triade osnove Sole.
Sodelovalo je 50 sedmosolcev (37%), 40 osmosSolcev (29%) in 46 devetoSolcev (34%),
skupno torej 136 ucencev Sole (graf 1). V raziskavo je bilo vkljuéenih 77 (57%) deckov in 59
(43%) deklet.
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Graf 1: Delezi u€encev glede na spol in razrede
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Na vprasanje, ali S0 se osnovnos$olci v zadnjem obdobju soocili z bole¢ino, so anketiranci v
sedmem razredu bili deljeni v natanko dve polovici, saj se jih je ena polovica (25) v zadnjem
obdobju (nekaj mesecev) soocila z bolecino, druga polovica (25) pa je odgovorila, da ne. Med
osmo- in devetosolci pa sta bila deleza ucencev, ki se z bole¢ino sooca vecja od tistih, ki se
ne. Z bolecino se sooca 25 (63%) osmosolcev in 28 (61%) devetosolcev. Med vsemi
anketiranci (136) je bilo 78 (57%) takih, ki se z bole¢inami soo¢ajo in 58 (43%) tistih, ki se v
zadnjih nekaj mesecih naj ne bi soocili z bolecino, ki bi pritegnila njihovo pozornost. Na
podlagi tega lahko sklepava, da sva najino prvo hipotezo, ki je trdila, da »se vecCina

mladostnikov ob&asno sooca z bole¢inami« delno potrdili.

Ali si se v zadnjem obdobju soocil/a s kaksno
bolecino, ki je pritegnila tvojo pozornost?
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Graf 2: Soocanje z bolecino
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Anketirance sva povpraSali o razlicnih vrstah bole¢ine. Zanimalo naju je kako pogosto se
sreCujejo s glavobolom, zobobolom, bole¢inami v miSicah, vratu, hrbtenici in kolenih oz.
gleznjih. Najvecji delezi odgovorov vseh anketiranih razredov so bili, da se ob&asno soocajo z

glavobolom.

Med sedmosolci je tako odgovorila slaba polovica, 24 ucencev (48%), med osmosolci 28

ucencev (70%) in med devetosolci 30 ucencev (65%).

Z zobobolom se, proti najinim pri¢akovanjem, kar precejSen delez anketirancev nikoli ne
sreca. Med sedmosSolci je tako odgovorilo 26 (52%) ucencev, med osmosolci 27 (67%) in
devetosolci pa 35 (76%). Na podlagi odgovorov glede pogostosti zobobola lahko sklepava, da
ima vecji del anketirancev v osnovi zdrave in negovane zobe ter se najbrz redno udelezuje

preventivnih zobozdravstvenih pregledov.

Pogostost glavobola in zobobola N=136
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Graf 3: Kako pogosto se srecujes z glavobolom in zobobolom?
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Bolecine v okonc¢inah (roke in noge) sva razdelili v dva dela. Najprej naju je zanimala
pogostost pojavljanja bolecin v miSicah rok in nog, nato pa Se pogostost bolecin v sklepih

(kolena in gleznji).

Bole¢ine v miSicah okon¢in se med anketiranci pojavljajo pogosto ali obcasno, saj je
omenjena odgovora izbralo 36 (72%) anketiranih sedmosolcev, 34 (85%) osmosolcev in 34

(74%) devetosolcev.

Bolecine v kolenih in gleznjih pa so bile opredeljene kot obcasno ali nikoli prisotne in sicer
pri 38 (76%) anketiranih sedmosolcih, 22 (55%) osmosSolcev, medtem ko so devetoSolci
navedli, da so bolecine v kolenih in gleznjih pri njih pogostejSe. Za odgovor obc¢asno ali

pogosto se je opredelilo 33 (72%) anketiranih devetosolcev.

Najina druga hipoteza je trdila, »da se vecina mladostnikov ob&asno do pogosto sooca z
bole¢inami v okon¢inah«. V anketi se je tako opredelilo 76 % (104) anketirancev, kar je po

najinem mnenju vecina. Na podlagi tega lahko zato sklepava, da je ta hipoteza potrjena.

Bolecine v okoncinah N=136
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Zanimalo naju je tudi, kako pogosto se najini vrstniki srecujejo s bole¢inami v vratu in hrbtu.

Iz grafa §t. 5 je razvidno, da se anketiranci s tovrstnimi bole¢inami ne srecujejo ali pa jih

obcutijo le obcasno.

Bole¢ine v vratu ni nikoli obcutilo oz. jo je obcutilo le obfasno 37 (74%) anketiranih
sedmosolcev, 34 (85%) osmoSolcev in 37 (80%) devetoSolcev. Bolecine v hrbtu pa ni nikoli
obcutilo ali pa jo je le obCasno 33 (66%) anketiranih sedmosolcev, 35 (87%) osmosolcev in
38 (83%) devetosolcev. Iz tega lahko povzameva, da se je velika velina anketirancev z

bole¢inami v vratu ali hrbtenici srecala le ob¢asno oz. nikoli.

Pogostost bolecin v vratu in hrbtu N=136
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Graf 5: Pogostost pojavljanja bole¢in v vratu in hrbtu
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Zanimalo naju je tudi koliko anketiranih deklet je Ze imelo menarho. V anketi je bilo
vkljuéenih 59 deklet, kar pomeni 43 % vseh anketirancev. Med sedmosolkami je menarho zZe
imelo 15 (71 %) anketirank, med osmosolkami jih je bilo 17 (81 %) in med devetoSolkami pa
16 (94 %). Ce primerjava vsa dekleta, je menarho Ze imelo 48 (81 %) anketiranih u¢enk na

Soli.
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Graf 6: Menarha
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Dekleta menstrualne cikluse dozivljajo zelo razlicno, mnoge ob tem obcutijo boleCine. Zato

naju je zanimalo tudi kako pogosto anketirana dekleta obcutijo bole€ine v €asu menstruacije.
V ta del raziskave so bila vkljucena le dekleta, ki Ze imajo menstruacijo (48).

Med sedmosolkami bolecine med menstruacijo vedno obcuti 6 (40 %) deklet, pogosto in
obc¢asno pa po 4 dekleta (skupno 27 %). Med njimi pa je le ena (6 %), ki bole¢in ne obcuti.
Sedem (41 %) osmosolk najveCkrat boleCine obcuti ob¢asno, Sest (35 %) osmosolk pa jih
obcuti vedno v Casu menstruacije. Za odgovor pogosto so se opredelila 4 (24 %) dekleta.
Sedem (44 %) devetosolk ima obc¢asne boleCine med menstruacijo, pogosto bole¢ino pa

obcuti 5 (31 %) devetosolk.

Ob primerjavi vseh deklet skupaj ugotavljava, da se z ob¢asnimi menstrualnimi bole¢inami
sreCuje 18 (38 %) deklet, 14 (29 %) jih bole¢ino v ¢asu menstruacije obéuti vedno, pogosto pa
se bolecina pojavlja pri 13 (27 %) od vseh anketiranih deklet, ki imajo menstruacijo. Majhen

delez deklet (6 %) pa bole¢in ob menstruaciji sploh ne obcuti.

Kako pogosto obcutis bolecine v ¢asu
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Graf 7: Pogostost pojavljanja menstrualnih bole¢in
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Ker je bole¢ina med mladostniki pogosto povezana tudi S Sportnimi poSkodbami, naju je

zanimalo koliko anketirancev se ukvarja s Sportom.

Med sedmosolci jih je pritrdilno odgovorilo 27 (54 %), odklonilno pa 23 (46 %). OsmosSolci
so $portno aktivnejsi, saj se jih s §portom redno ukvarja 31 (76 %), med devetoSolci pa 33
(73 %).

Med vsemi anketiranci se jih s Sportom redno ukvarja 91 (67 %), 45 (33 %) se jih s Sportom

ne ukvarja redno.

Ali se redno/intezivno ukvarjas s Sportom?
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Graf 8: Sportna aktivnost
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Bolecine med mladostniki so lahko tudi posledica poskodb, zato naju je zanimalo ali se

anketiranci soocajo z boleCinami, ki bi lahko bile posledica razli¢nih poskodb.

V vseh razredih prevladuje delez anketirancev, Ki niso utrpeli poskodbe oz. se ne spomnijo,

da bi jo, zato posledi¢no, ne obcutijo bolecin v delu telesa, kjer bi se naj poskodba zgodila.

Med sedmogolci nase Sole je teh uc¢encev 19 (38 %), osmosolcev 15 (38 %) in devetosolcev

20 (43 %).

Med anketiranci, ki so ze kdaj doziveli kaksno poskodbo jih je najve¢ odgovorilo, da zaradi

pretekle poskodbe bolecine ne ob¢utijo vec.

Med sedmosolci se jih je tako opredelilo 15 (30 %), med osmosolci 14 (35 %) in med
devetosolci 15 (33 %).

Obcasne bole¢ine po poskodbah se pojavljajo le pri 9 (18 %) sedmosolcih, 9 (23 %)

osmosolcih in 9 (20 %) devetosolcih.

Ali si utrpel/a kaksno poskodbo in v tem predelu
Se zmeraj obcutis bolecino?
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Graf 9: Bolecine povezane s preteklimi poskodbami
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Anketno vpraSanje kako se najpogosteje spopadas s posamezno obliko bolecine, sva za lazjo

interpretacijo razdelili v tri sklope.

V prvem sva se osredotocili na glavobol in zobobol. Ugotovili sva, da si ve€ina anketirancev
glavobol lajSa s kombinacijo analgetika in pocitka. Za ta dva odgovora se je odlo¢ilo 94

(69%) anketirancev.
Pri zobobolu, pa je vecina 69 (71%) anketirancev odgovorila, da ga ne obcuti.

Tretjo hipotezo, ki je trdila, »da se vecina mladostnikov soo¢a z zobobolom«, lahko tako na
podlagi navedenega ovrZeva. Najin sklep je sicer narejen (le) na podlagi ucencev tretje triade
nasSe Sole, zato bi bilo za bolj relevantno potrjevanje hipoteze potrebno preverjanje na ve¢jem

vzorcu anketiranih mladostnikov.

Kako se najpogosteje spopadas z glavobolom in

zobobolom? N=136
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Graf 10: Metode lajsanje glavobola in zobobola

29



V drugem sklopu anketnega vprasanja sva se osredotocili na nacine lajSanja bolecin v misicah

in sklepih okoncin.

Ugotovili sva, da si dobra polovica, kar je 75 (55%) anketirancev v primeru bole¢in v misicah

pomaga s pocitkom.

V primeru bole¢in v sklepih okon¢in si s po¢itkom pomaga 45 (33%) anketirancev, medtem

ko 49 (36%) vprasanih osnovnosolcev teh bolecin ne obcuti.

Ugotovili sva, da mladostniki svoje bole¢ine v miSicah in sklepih okonéin Sicer premagujejo
na razlicne nacine, a vendar med vsemi anketiranci prednjac¢i odgovor, da se ob tej vrsti

bolecin posluzujejo pocitka, sledi lajSanje z obkladki.

Meniva, da je Cetrto hipotezo, v kateri sva predvidevali, da se mladostniki, v priblizno enaki
meri posluzujejo razli¢nih metod za lajsanje bole¢in, v tem primeru najbolj smiselno ovre¢i,
morda delno potrditi, saj sva pri¢akovali, da bodo odgovori glede metod lajsanja bole¢in v

misSicah in sklepih priblizno enakomerno porazdeljeni.

Kako se najpogosteje spopadas z boleCinami v

misSicah in sklepih okoncin? N=136
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Graf 11: Metode lajsanja bolecin v miSicah in sklepih
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V tretjem sklopu anketnega vprasanja spopadanja mladostnikov z bolecine, sva se osredoto¢ili

na hrbet in vrat.

Bolecin v vratu ne obc¢uti 57 (42 %) anketirancev, tisti, ki pa jo si najveckrat skusajo pomagati
s pocitkom, teh je na podlagi ankete 42 (31 %). Ostali predlagani nacini so bili izbrani v
manjsih delezih.

Podobno so se odlocali pri bole¢inah v hrbtu. Slednjih ne obcuti 48 (35 %) anketirancev. Med

tistimi, ki jih obcutijo, pa je 53 (39%) anketirancev izbralo pocitek. Tudi pri bolecinah v hrbtu

so bili ostali predlagani nacini za lajSanje bole€in v manjsih deleZih.

Kako se najpogosteje spopadas z boleCinami v vratu in
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Graf 12: Metode laj$anja bole¢in v vratu in hrbtu
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Nadalje naju je zanimalo ali mladostniki o ob¢uteni bole¢ini seznanijo svoje starse.

Med sedmosolci jih je 26 (52 %) odgovorilo pritrdilno, nikalno 3 (6 %), ob&asno pa 21 (42
%). Med osmosolci jih je 20 (50 %) odgovorilo pritrdilno, 4 (10 %) nikalno in 16 (40 %)
obc¢asno. Devetosolcev pa je pritrdilno odgovorilo 20 (43 %), nikalno 5 (11 %) in obcasno 21
(46 %).

Ali ob bolecini obvestis starse?
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Graf 13: Obvesc¢anje starSev ob bole¢ini
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Zanimalo naju je tudi ali se anketiranci bolecine lotevajo omiliti tudi z analgetiki.
Ugotovili sva, da si je vecina anketirancev bolecine ze lajSalo z analgetiki 94 (69%).

Med sedmosolci jih je bilo 31 (62 %), med osmosolci 29 (73 %) in devetoSolci 34 (74 %).

Bolecin si z uporabo analgetikov ($e) ni lajsalo 19 (14 %) anketirancev.

Med sedmosolci 10 (20 %), osmosolci 4 (10 %), devetosolci pa 5 (11 %). Odgovor »mogoce,

ne vem je izbralo 23 (17 %) anketirancev.

Na podlagi teh ugotovitev lahko potrdiva najino peto hipotezo, ki je trdila, da »si je vecina
mladostnikov bolec¢ino Ze lajSala s protibolecinskimi zdravili«. V najini raziskavi je pritrdilno

odgovorilo 94 (69%) anketirancev.

Ali si Ze kdaj zauZil/a kak analgetik?
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Graf 14: Lajsanje bolecine s protibole¢inskimi zdravili
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Na vprasanje s kaksno obliko analgetika si laj$as bole¢ino, so vsi anketiranci odgovorili, da
nikoli ne uporabljajo analgeti¢nih sveck 94 (100 %). Analgetike v obliki sirupov nikoli ali le
obc¢asno uporablja 23 (74 %) sedmosolcev, 26 (90 %) osmoSolcev in 31 (91 %) devetoSolcev.
Analgetike v obliki tablet pa zelo pogosto ali pogosto uporablja 23 (74 %) sedmosolcev, 15

(52 %) osmosolcev in 19 (56 %) devetoSolcev.

S kaksno obliko analgetika si lajsas bole¢ino?  N=94
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Graf 15: Oblika protibole¢inskega zdravila
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Zanimalo naju je tudi ali najini sovrstniki po analgetikih posezejo sami ali se posvetujejo s

starsi.

Iz odgovorov je razbrati, da se kar precej u¢encev nase Sole prej posvetuje s starsi, saj je tako

odgovorilo 36 (72 %) sedmoSolcev in 24 (52 %) devetoSolcev.

Med osmosolci pa jih je 18 (45 %) celo odgovorilo, da analgetike vzamejo sami, brez posveta

s starsi.
Ali analgetik vzames sam ali se posvetujes s starsi?
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Graf 16: Posvetovanje s star§i 0 jemanju analgetikov
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8. ZAKLJUCEK

Bolecina je nek neprijeten obcutek v telesu, ki nas opozarja, da je naSe telo poSkodovano ali
mu grozi okvara. Poznamo psihi¢no in telesno bolecino. Bole€ina je subjektivna in Se je ne da

natan¢no izmeriti, zato Si najlazje pomagamo s t.i. bole¢inskimi lestvicami.

Z raziskovalno nalogo sva zeleli med ucenci zadnje triade osnovne $ole raziskati, kako
pogosto se sooCajo z boleCinami in kako si pri tem pomagajo. Ugotovili sva, da se z
bole¢inami kar pogosto soocajo tudi najini sovrstniki. V raziskavo je bilo vkljucenih 136
osnovnoSolcev, katerih odgovori na anketna vpraSanja so bili kljucni za potrjevanje najinih
hipotez. Hkrati pa so se nama ob analizi odgovorov porodile nove zamisli o nadaljnjem

raziskovanju v tej smeri.

V sklopu raziskovalne naloge sva ugotovili, da se dobrih 50 odstotkov anketiranih
mladostnikov obcasno sooca z bolecinami. Pred izvedbo raziskave sva predvidevali, da bo

delez za okoli 20 odstotkov visji.

Povzameva lahko, da vrstniki najine Sole v svojih okon¢inah ¢utijo boleCine ob¢asno ali
pogosto, najbrz iz razlicnih razlogov, a sklepava da miSi¢ne boleCine najveckrat izvirajo iz

poskodb pri Sportu.

Anketirani mladostniki si pricakovano znajo boleCine lajSati na razliéne nacine, tudi
nefarmakolosko, kar pozdravljava in sva pozitivno preseneceni, ker jim prva izbira niso

analgetiki. Dejstvo pa je, da jih je vecina bolecino Ze lajsala s protibolecinskimi zdravili.

Od vseh vrst bole¢in naju je najbolj presenetilo, da se zobobol med vprasanci precej redkeje
pojavlja kot sva predvidevali, saj je kar presenetljivo velik delez ucencev odgovoril, da
zobobola ne obcuti. To dejstvo se nama zdi zelo spodbudno, saj nakazuje na, da imajo ucenci
razvite dobre navade ustne higiene. Meniva, da je razlog temu tudi redna zobna preventiva, Ki

smo je mladostniki delezni vse od zgodnjega otrostva.

Menstrualna bolecina je pri vprasanih dekletih, po pricakovanjih, pogosto ali vedno prisotna v
Casu menstruacije. Ne preseneca naju dejstvo, da je le 6 % deklet odgovorilo, da ne zaznava
menstrualne boleéine. Bi pa bilo smiselno raziskati razloge in dejavnike, ki vplivajo na to, da

ima veliko Zensk bole¢e menstruacije.
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Ker je v obdobju rasti zelo pomembna tudi telesna aktivnost otrok, sva raziskovali tudi koliko
anketirancev se redno ukvarja s Sportom in koliko anketirancev se je v preteklosti Ze kdaj
poskodovalo. Ugotovili sva, da se s Sportom redno ukvarja 67 % anketirancev, kar je po
najinem mnenju spodbuden rezultat. Z bole¢inami, ki so bile posledica Sportnih poskodb, pa

se je ze srecalo 60 % anketirancev, 28 % bolecine e zmeraj obcuti.

Tekom raziskave so se nama porajale tudi nove ideje, s katerimi bi lahko najino raziskovalno
delo v prihodnje nadgradili. Ena izmed njih je bilo vprasanje koliko so mladostniki seznanjeni

in pou¢eni o morebitni prekomerni uporabi ali zlorabi analgetikov.

V nalogi sva se osredotocili na telesno bole¢ino, ¢eprav je vse bolj razsirjeno dejstvo, da se
vedno ve¢ mladostnikov sooca tudi z duSevnimi boleCini, kar bi lahko v bodoce tudi bil
predmet najine raziskave. Ali pa morda kako se odraza povezava med psihi¢no in telesno

bolecino pri mladostnikih, ki imajo konstantne ¢ustvene stiske.

9. DRUZBENA ODGOVORNOST

Z raziskovalno nalogo sva zeleli opozoriti na druzbeno odgovornost, ki jo imamo kot
posamezniki, drug do drugega. Ugotovili sva, da se s preprecevanjem morebitnih poskodb, z
rednimi telesnimi aktivnostmi in odgovornim ravnanjem ter spodbujanjem drug drugega k
zdravemu nacinu zivljenja lahko marsikomu pomagamo omiliti kaksno bolec¢ino. Prav tako bi
zeleli, da mladostniki ozavestijo, da je vsaki bolecini, ki jo obfutimo potrebno posvetiti
dolo¢eno pozornost in poiskati vzroke zanjo. Sploh kadar gre za dlje Casa trajajoco bole¢ino
ali ¢e se le-ta konstantno ponavlja in ne izzveni. Predvsem pa je pomembno, da boleine ne
ignorirajo, ampak poskusijo poiskati najprimernejS$i nacin soocanja z boleCino ter o

morebitnih tezavah obvestijo starSe oz. odraslo osebo.

Zdrav nacin zivljenja, veliko telesnih aktivnosti ter skrb za dobro psihi¢no pocutje in higieno

so za naju »recept« s katerim lahko omilimo marsikatero vrsto bole¢ine v odrascanju.
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11. PRILOGE (anketni vprasalnik)

Priloga 1: ANKETNI VPRASALNIK
BOLECINE V ODRASCANJU - Te kje kaj boli?

Pozdravljen/a!

Sva ucenki 7. in 8. razreda, ki delava raziskovalno nalogo na temo bolecine v
odrascanju. Prosiva te, da si vzames nekaj minut in odgovori$ na zastavljena
vprasanja ter nama tako pomagas pri najini raziskavi.

1. Spol:
a) Zenski
b) moski

2. Razred:
a) 6.
b) 7.
c) 8.
d) 9.

3. Alisi se v zadnjem obdobju (nekaj mesecev) socil/a s kaksno bolecino, ki je
pritegnila tvojo pozornost?
a) da
b) ne

4. Opredeli kako pogosto se srecujes z navedenimi vrstami bolecine.
Pri vsaki obkroZi eno od moznosti.

a) GLAVOBOL

nikoli obcasno pogosto zelo pogosto
b) ZOBOBOL
nikoli obcasno pogosto zelo pogosto
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c) BOLECINE V MISICAH (ROK ali NOG)
nikoli obcasno pogosto zelo pogosto

d) BOLECINE V VRATU
nikoli obcasno pogosto zelo pogosto

e) BOLECINE V HRBTENICI/KRIZU
nikoli obcasno pogosto zelo pogosto

f) BOLECINE V SKLEPIH (KOLENO, GLEZNJI)
nikoli obcasno pogosto zelo pogosto

Na vprasanji 5. in 6. odgovorijo samo dekleta.

5. Si ze imela prvo menstruacijo?

a) da
b) ne

Ce si na 5. vprasanje odgovorila z da, odgovori $e na 6. vprasanje.

6. Opredeli kako pogosto obcutis bolecine v casu menstruacije.
nikoli obcéasno pogosto vedno
7. Ali treniras kaksen Sport oz. se s Sportom redno/intenzivno ukvarjas?

a) da
b) ne
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8. Ali si kdaj utrpel/a poskodbo kot sta zvin ali zZlom in v predelu poskodbe Se

obcutis bolecino? (Izberi najbolj verjeten odgovor.)

a. Da, imel/a sem poskodbo in me Se pogosto boli.

b. Da, imel/a sem poskodbo in me Se obc¢asno boli.

c. Da, imel/a sem poskodbo, a bolecin vec (skoraj) nikoli ne obcutim.
d. Ne, poskodbe kot sta zvin ali zZlom Se nisem utrpel/a.

. Opredeli na kak nacin se najpogosteje spopades z bolecino.
Za vsako od nastetih vrst bolecine izberi eno od moznosti.

a. GLAVOBOL

A) obkladek (mrzel/topel) B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)
C) gibanje na svezem zraku D) pocitek/spanec E) ne obcutim
Drugo:

b. ZOBOBOL

A) obkladek (mrzel/topel) B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)
C) gibanje na svezem zraku D) pocitek/spanec E) ne obcutim
Drugo:

c. BOLECINE V MISICAH (ROK ali NOG)

A) obkladek (mrzel/topel) B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)
C) gibanje na sveZzem zraku D) pocitek/spanec E) ne obcutim
Drugo:
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d. BOLECINE V VRATU

A) obkladek (mrzel/topel)

C) gibanje na sveZzem zraku
Drugo:

B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)

D) pocitek/spanec E) ne obcutim

e. BOLECINE V HRBTU

A) obkladek (mrzel/topel)

C) gibanje na sveZzem zraku
Drugo:

B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)

D) pocitek/spanec E) ne obcutim

f. BOLECINE V SKLEPIH (GLEZNJIH, KOLENIH)

A) obkladek (mrzel/topel)

C) gibanje na sveZzem zraku
Drugo:

B) protibolecinsko zdravilo (analgetik)

D) pocitek/spanec E) ne obcutim

10. Ali poves starSem, ko obcutisS oz. se soocas z boleCinami?

a)da
b) ne
c) véasih

11. Si Ze kdaj vzel/a kaksno protibolecinsko zdravilo (analgetik)?

a) da
b) ne
c) mogoce/ne vem
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12. V primeru, da si na 11. vprasanje odgovoril/a z DA opredeli v kaks$ni obliki
in kako pogosto si bolecine lajsas s protibolecinskimi zdravili (analgetiki).

a. tableta

nikoli obcasno pogosto zelo pogosto
b. sirup

nikoli obcasno pogosto zelo pogosto
c. svecke

nikoli obcasno pogosto zelo pogosto

13. Ali protibolecinsko zdravilo vzames sam/a ali se predhodno posvetujes s
starsi?
a. sam/a
b. po posvetu s starsi
c. vcasih sam/a, vcasih po posvetu s starsi

Zahvaljujeva se za tvoje odgovore.
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