Monika Galczyk

»Analiza czynnikow ryzyka wplywajacych na wystepowanie dolegliwosci bolowych
kregoshupa pielegniarek i fizjoterapeutow Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego w
Ostrolece”.

STRESZCZENIE

Dolegliwosci  w obrebie kregostupa to jedna z najczesciej spotykanych zaburzen
dotykajaca osoby juz po 32 roku zycia, ktore to czg¢sto uniemozliwiaja wykonywanie pracy
zawodowej.

Sposrod zawodow, w ktorych pojawia si¢ problem bélu w odcinku szyjnym lub
ledzwiowym kregostupa sa zawody medyczne. Schorzenia krggostupa sa czgsto skutkiem nie
tylko $rodowiska pracy ale takze czynnikéw zwigzanych z zyciem pozazawodowym oraz
cech dotyczacych pici, wieku, stazu pracy czy tez aktywnosci fizyczne;.

. Ze wzgledu na ciagle rosngce zarowno medyczne jak i1 spoleczne koszty chordb
kregostupa zasadnym jest podjgcie proby ustalenia metod stuzacych poprawie stanu zdrowia.

Gléwnym celem pracy bylo dokonanie analizy czynnikdéw ryzyka wplywajacych na
wystepowanie dolegliwosci bolowych kregostupa wsrdd pielegniarek i fizjoterapeutow oraz
wskazanie wlasciwego postgpowania celem niwelowania bolu w obrebie krggostupa.

Realizacja celu gtownego opierala si¢ na poszukiwaniu odpowiedzi na nastepujace
pytania badawcze: czy istnieje zwigzek miedzy wystepowaniem dolegliwosci bolowych
kregostupa u pielegniarek 1 fizjoterapeutow a wiekiem, czy istnieje zwigzek miedzy
wystepowaniem dolegliwosci bolowych kregostupa u pielegniarek i fizjoterapeutow a stazem
pracy, czy istnieje zwigzek migdzy wystepowaniem dolegliwosci bolowych kregostupa
u pielegniarek 1 fizjoterapeutdow a stanowiskiem pracy, czy istnieje zwigzek miedzy
zachowaniami zdrowotnymi (nawyki zywieniowe, aktywno$¢ fizyczna, uzaleznienia,
zachowania profilaktyczne) a wystgpowaniem dolegliwosci bolowych kregostupa
u pielegniarek 1 fizjoterapeutdow, czy istnieje zwigzek miedzy satysfakcja z zZycia u
pielegniarek 1 fizjoterapeutow a stopniem nasilenia dolegliwosci bolowych kregostupa, czy
istnieje zwigzek pomiedzy poziomem satysfakcji z zycia u pielegniarek 1 fizjoterapeutow a
stopniem akceptacji choroby, jakie sg indywidualne przekonania personelu na temat kontroli
bolu.

Badania przeprowadzono po uzyskaniu zgody Komisji Bioetycznej Uniwersytetu

Medycznego w Biatymstoku nr.R-1-002/13/2016. Do zrealizowania przyjetych celow



wykorzystano metode sondazu diagnostycznego przy uzyciu standaryzowanych narzedzi
badawczych oraz autorskiego kwestionariusza ankiety. Wykorzystano wskaznik sprawnosci w
bolach dolnej i goérnej czesci kregostupa (NDI/ODI), skale satysfakcji z zycia (SWLS),
kwestionariusz na temat kontroli bolu (BPCQ), inwentarz zachowan zdrowotnych (IZZ),
skale akceptacji choroby (AIS).

W pracy wykorzystano metody statystyczne, ktore umozliwily zweryfikowanie
postawionych hipotez badawczych oraz udzielenie odpowiedzi na sformutowane problemy.
Analize przeprowadzono stosujagc odpowiednie testy statystyczne, za pomoca ktorych
weryfikowano istotno$¢ statystyczng rozwazanych zaleznosci.

W badaniu ankietowym wzigto udzial 436 osoby zatrudnione w Mazowieckim
Szpitalu Specjalistycznym w Ostrotece. Najliczniejszag grupe wiekowa stanowily osoby
z przedzialu 41-50 lat ze stazem zawodowym 20-30 lat. Zdecydowana wigkszos$¢
ankietowanych respondentek to pielegniarki pracujace w oddziatach niezabiegowych.
Zebrany material oraz uzyskane wyniki badan pozwolitly na sformutowanie nast¢pujacych
wnioskow: W badanej grupie pielggniarek i fizjoterapeutow wiek miat bardzo istotny wplyw
na wystepowanie dolegliwos$ci bélowych kregostupa..

Wykazano istotng statystycznie zalezno$¢ miedzy wystepowaniem dolegliwosci
bolowych kregostupa a stazem pracy.

Pielegniarki znacznie cze$ciej niz fizjoterapeuci skarzyly si¢ na bole kregostupa -
wsrdd pielggniarek jest zdecydowanie wyzszy poziom niepetnosprawnosci.

Stwierdzono  zaleznos¢ pomiedzy poziomem zachowan zdrowotnych
a wystepowaniem dolegliwosci bolowych kregostupa - wsrdéd osdb z wysokim poziomem
zachowan zdrowotnych rzadziej wystgpowaly dolegliwosci bolowe kregostupa.

Stopien niepetnosprawnosci oraz nasilenie dolegliwosci bolowych ze strony
kregostupa nie wplywal w sposob statystycznie istotny na odczucie satysfakcji z Zycia
zardwno wsrod pielegniarek jak 1 fizjoterapeutow.

Nie stwierdzono istotnej zaleznosci pomiedzy stopniem akceptacji choroby
a poziomem satysfakcji z zycia.



