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Neke obiteljske odrednice astme kod djece i adolescenaita
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Del i’nicija astme

Astma je kroniCna respiratorna bolest Cije su glavne
karakteristike ponavljani napadi poremecaja disanja

Osnovu astme €ini prirodena ili steCena prenadraZzljivost
diSnoga sustava na razne podrazaje, ukljuCujuci u prvom
redu alergijske, ali i nealergijske podraZaje kao Sto su
infekcije, fizikalno-kemijski podrazaji, klimatske i
vremenske prilike, te psihoemocionalni faktori
(Vukeli¢,1990; prema Tkalcic i sur., 1995).

Uobicajeni simptomi su: opstrukcije (blokade gornjih
disnih puteva), dispneja (subjektivan osjecaj nedostatka
zraka), kroniCan kasalj 1 negativhe emocije (anksioznost)
Procjenjuje se da je u razvijenim zemljama ona glavni

uzrok izostajanja iz skole i s radnog mjesta (Rietveld i
Colland, 1999; prema KneZevic¢ i Kardum, 2000)
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Prevalencija astme

®m Epidemioloska istraZivanja pokazuju da se
prevalencija astme u pedijatrijskoj populaciji krece
od 2 do 13% u razlic¢itim podrucjima svijeta (Aberle i
Reiner-Banovac, 1998).

m U naSoj zemlji prevalencija astme u djece se
prosjecno krece od 1.5% do 5% 1 predstavlja
Cetvrtinu svih kroni¢nih bolesti kod djece.

m U 80% astmaticne djece pocetak bolesti je do 7
godine Zivota (Mardesic, 1991).
m do 10. god Zivota od astme boluje 2x viSe djecaka

nego djevojcCica, dok se tijekom adolescencije
izjednacCavaju te brojke
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Viste astme

m Fkstrinzi¢na astma (alergije su najznacajniji 1
najcesc¢i uzrok astme u djece, ovaj tip astme je
posredovan imunoloskim putovima (visoka razina
imunoglobulina E — IgE — u krvi)

B Intrinzicna astma - izazvana emocionalnim
faktorima (npt. stresom ili negativhim emocijama)

Prema godisnjoj uCestalosti astmaskih napadaja i teZini
klinicke slike, astmu mozZemo podijeliti na:

s blagu

s srednje tesku

m tesku



gt

Obiteljski kontekst
m ZASTITNI FAKTORI m RIZICNI FAKTORI
roditeljska podrska, ravnodusnost
ljubav pretjerana kontrola
razumijevanje grubost i
djetetovih problemai s zanemarivanje

tim uskladena

v 1. s problemi emocionalne
oCekivanja

vezanostl 1 privrZenosti
jasne obiteljske

, . nejasni komunikacijski
komunikacije

obrasci
sigurna privtZenost
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Biobihevioralni obiteljski model astme
Beatrice Wood, 1999.

OBITEL]

bliskost, generacijska hijerarhija, kvaliteta roditeljskih odnosa,
razumijevanje, trijangulacija

RODITELJI - DIJETE

PrivrZenost / povezanost

BOLESNO DIJETE

Biobihevioralna reaktivnost (regulacija emocija), ponasanja vezana
uz bolest
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Ispitanici: istraZzivanje je obavljeno na Djecjem odjelu Opce
bolnice — Zadar u pulmoloskoj ambulanti na uzorku od 46
djece koja boluju od astme (38 djecaka 1 8 djevojCica) od 5.
do 8. razreda osnovne skole (M=12.89, sd=1.37)

Metodologija

Sva djeca koja su sudjelovala u istrazivanju boluju od astme
EKSTRINZICNOG TIPA , a s obzitom na vrstu astme 16
djece ima blagu astmu, 26 njih srednje tesku, te 4 djece ima
teSku astmu

Postupak: Upitnici su primijenjeni individualno, podaci o
bolesti su dobiveni od lijecnika nakon sto je dijete obavilo
pregled.

Kontrolni wuzorak djece (N=42) je formiran prilikom
psihometrijske validacije Upitnika psihosomatskih

simptoma - PSS (Vuli¢-Prtori¢, 2006)



gt

Mjerni instrumenti:

1. SKALA PERCEPCIJE OBITELJSKIH
ODNOSA (Macuka, 2004) kojom se zahvacaju

osnovne dimenzije roditeljskog ponasanja:
» Emocionalnost (15 tvrdnji)
» Kontrola (10 tvrdnji)

Metodologija

Na uzorku od 303 ispitanika dobivena je unutrasnja
pouzdanost tipa Cronbach alfa od:

Emocionalnost - majka - a=0.84
Emocionalnost — otac - a=0.85
Kontrola — majka - a=0.75
Kontrola-otac - 00.=0.78
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imptomi u PSS - Upitnik psihosomatskih simptoma za djecu
i adolescente PSS (Vuli¢-Prtoric, 2005)

B SIMPTOMI: Pseudoneuroloski, Kardiovaskularni,
Muskulatorni, Respiratorni, Gastrointestinalni,
Dermatoloski, Bol/osjecaj slabosti

m Skala uCestalosti (Ko/iko cesto si to dogivio u poslednja 3
mjesecar)

m Skala subjektivne procjene ometanja (Ko/ko te to ometa
u svakodnevnim aktivnostima)

m Sastavni dio PSSa su i 3 dopunska pitanja:

= prvo se odnosi na procjenu vlastitog zdravstvenog statusa (Sto
mislis, kakvo je tvoje zdravlje opcenito?)

m drugo pitanje se nalazi na kraju liste simptoma i ukazuje na
teZinu navedenih simptoma (Da Ii si zbog navedenih
zdravstvenih problema morao 1¢1 lijecniku?) 1 ispitanik odgovara
zaokruZivanjem odgovora DA ili NE;

m treCe pitanje daje uvid u opce zdravstveno stanje ispitanika i
bolesti od kojih eventualno boluje (Bolujes Ii od neke bolesti

poput astme, alergija, dijabetesa 1 sl.?)
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Razlike u rezultatima na subskali
skale SPOO izmedu djece koja

boluju od astme (N=46) 1 zdrave djece (N=42)
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Subskala EMOCIONALNOST skale SPOO

» Pruza mi sigurnost

» UtjeSi me kad sam tuzan

» Prihvaca moje pogreske

» PotiCe me da pricam o stvarima koje su
meni vazne

» Nije uz mene kada mi je potrebna

» Ohrabruje me da uspijem u drugim
aktivhostima izvan skole
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Slika 1. Razlike u rezultatima na subskali
KONTROLA skale SPOO izmedu djece koja boluju

od astme (IN=46) i zdrave djece (IN=42)
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Subskala KONTROLE skale SPOO

» Cesto mi “drZi predavanja” kako se trebam
ponasati

» Omalovazava me kada u€inim nesto pogresno
» Pretjerano me kritizira
» Stalno me ispituje

» Cesto me ucjenjuje ako se ne drZim
njenih/njegovih pravila ponasanja
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ZJEI'P,LJ wCnle

Rezultati pokazuju neke razlike u djecjim
procjenama varijabli obiteljskih odnosa:

ddjeca koja boluju od astme procjenjuju
statistiCki  znaCajno manjim  pozitivhe
emocionalne aspekte u kontaktu s majkom 1
ocem u odnosu na skupinu zdrave djece

ddjeca koja boluju od astme procjenjuju
znaCajno visim stupanj kontrole od strane
oca u odnosu na zdravu djecu
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