Procjena znanja i misljenja djelatnica Srednje skole
Pregrada i Srednje skole Bedekovcina o znacaju
samopregleda dojke

Stevinovi¢, Lucija

Master's thesis / Diplomski rad
2023

Degree Grantor / Ustanova koja je dodijelila akademski / strucni stupanj: Josip Juraj
Strossmayer University of Osijek, Faculty of Dental Medicine and Health Osijek / Sveuciliste
Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Fakultet za dentalnu medicinu i zdravstvo Osijek

Permanent link / Trajna poveznica: https://urn.nsk.hr/um:nbn:hr:243:673981

Rights / Prava: In copyright /Zasti¢eno autorskim pravom.

Download date / Datum preuzimanja: 2024-06-30

Repository / Repozitorij:

Faculty of Dental Medicine and Health Osijek

Repository

aodar

DIGITALNI AKADEMSKI ARHIVI I REPOZITORLII

zir.nsk.hr


https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:243:673981
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
https://repozitorij.fdmz.hr
https://repozitorij.fdmz.hr
https://zir.nsk.hr/islandora/object/fdmz:571
https://repozitorij.unios.hr/islandora/object/fdmz:571
https://dabar.srce.hr/islandora/object/fdmz:571

SVEUCILISTE JOSIPA JURJA STROSSMAYERA U OSIJEKU
FAKULTET ZA DENTALNU MEDICINU I ZDRAVSTVO
OSIJEK

Diplomski sveuciliSni studij Sestrinstvo

Lucija Stevinovi¢
PROCJENA ZNANJA I MISLJENJA
DJELATNICA SREDNJE SKOLE
PREGRADA I SREDNJE SKOLE
BEDEKOVCINA O ZNANJU
SAMOPREGLEDA DOJKE

Diplomski rad

Sveta Nedelja, 2023.



SVEUCILISTE JOSIPA JURJA STROSSMAYERA U OSIJEKU
FAKULTET ZA DENTALNU MEDICINU I ZDRAVSTVO
OSIJEK

Diplomski sveuciliSni studij Sestrinstvo

Lucija Stevinovi¢
PROCJENA ZNANJA I MISLJENJA
DJELATNICA SREDNJE SKOLE
PREGRADA I SREDNJE SKOLE
BEDEKOVCINA O ZNANJU
SAMOPREGLEDA DOJKE

Diplomski rad

Sveta Nedelja, 2023.



Rad je ostvaren u: Srednja Skola Pregrada, Srednja Skola Bedekov¢ina
Mentor rada: izv.prof. dr.sc. Rajko Fures, prim. dr. med
Komentor: doc. dr. sc. Ivana Erceg Ivkosi¢

Rad ima 29 listova, 7 tablica.

Znanstveno podrucje: Biomedicina i zdravstvo
Znanstveno polje: Klinicke medicinske znanosti

Znanstvena grana: Sestrinstvo



SADRZAJ

Sadrzaj

LoUVOD ettt ettt ettt ea e 1
1.1, ANAtomifa dOjKe ........cocooiiiiii ettt st ettt 1
120 RAK AOJKE ...ttt ettt e b e h e ettt e bt bt e bt e sat e st e e te e beeeaeeeateeas 1
1.3. Samopregled dOJKi............coooiiiiiiiiiiieeeeeeee e ettt ste e e teeeenree e 2
1.4. Promicanje ZAravIja.............ccoooiiiiiiiiiiieie ettt et ae e st e s e e enbee e 3
1.5. Nacionalni program ranog otkrivanja raka dojke ...............cc.ccoocoiiiiiiiiiiiiiiceeeeee 3
2. CILJEVI ISTRAZIVANIA ..o ee e sas s 5
3.ISPITANICIIMETODE ...ttt ettt et st sttt e 6
31 USEEO] STUALE. ......ooneiiiieiieeie ettt ettt ettt e b e e s bt e s at e st e e be e bt e bt e sbeesatesaeeeaeean 6
B2  ISPIEAICE ....coouiiiiiiiiie ettt ettt ettt e st e e bt e st e e bt e sabe e eabeeesabeeeaaes 6
BUBUMIEEOUEL ...ttt b sttt e b e h e s h e sttt et e bt e be e sat e et e et s 6
3.4, StatistiCke MeEtOde.............oc.ooiiiiiii et sttt et enes 6
4. REZIULTATI ..ottt sttt ettt b e bttt ettt ae bt ebesb et nes 7
S.RASPRAVA ..ottt ettt ettt sttt ae e 16
6. ZAKLJIUCAK ......coosiirviimmieiineeeeeiseeseeisessessse st sess s 19
TeSAZETAK ...ttt 20
8. SUMMIARY ...ttt b e bbbttt e bbbt bbbttt et eae bbb b e 21
9. LITERATURA ...ttt ettt ettt s et e e bt et e teest e e e e st ent e st eneenseeneeneenteeneens 22

10. ZIVOTOPIS ... e e e e s s e e s e s s s e e et e s e e s s saeseses s s s sasses e s s s s esesesessesenaenn 24



1. UVOD
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1.1. Anatomija dojke

Dojke su parni zljezdasti organ smjestan u prednjoj torakalnoj regiji. Gradene su od vezivnog
tkiva i zljezdastog epitela. Na vrhu dojke nalazi se bradavicasta tvorba — bradavica na kojoj se
nalaze izvodni kanali¢i Montgomeryjevih zlijezda. Bradavica dojke okruzena je pigmentiranom
kozom. Dojka se proteze od 2. do 7. rebra i rahlim vezivom povezana je za prsnu, pazusSnu i
povrsinsku trbusnu fasciju. Bogata mreza limfnih Zila dojke odvodi limfu prema aksilarnim
limfnim ¢vorovima te u supraklavikularne i parasternalne ¢vorove. Limfne zile dojke dijele se

u tri sustava: povrsinski, supkutani i dubinski (1).
1.2. Rak dojke

Rak dojke predstavlja globalni javnozdravstveni problem. Najces¢i je faktor maligniteta i
smrtnosti medu zenskom populacijom. On je u drZzavama ¢lanicama Europske unije kao uzrok
smrti u Zena na tre€em mjestu, poslije raka pluca te raka debelog i zavrSnog crijeva (2). U 2020.
godini Registar za rak pri Hrvatskom zavodu za javno zdravstvo zabiljezio je dobno
standardiziranu incidenciju od 120,3/100 000, dok je stopa smrtnosti 32,8/100 000 (3). Rak
dojke u najvise se sluc¢ajeva prema statistickim podatcima javio tek nakon 50. godine Zivota, no
postoji moguénost obolijevanja i u mladoj zivotnoj dobi. Naime, etiologija nastanka bolesti je

nepoznata, no postoje rizi¢ni faktori koji su povezani s nastankom oboljenja (4).

Rizi¢ni ¢imbenici su oni koji povecavaju Sansu obolijevanja, ali ne mora znaciti da ¢e Zena
oboljeti. Rizik za nastanak raka dojke raste s dobi, no mozZe se javiti i u mladih Zena s
tendencijom agresivnijih tumora. Vjerojatnost obolijevanja povecava pozitivna obiteljska
anamneza. Zene s pozitivnom obiteljskom anamnezom kod majke ili sestre imaju 2-3 puta visi
rizik nego Zene bez pozitivne obiteljske anamneze. 1950. godine prvi je put prikazana metoda
samopregleda te od onda Zena moZe samostalno pregledati svoje dojke (5). Zene je potrebno

upoznati sa simptomima 1 promjenama koje je moguce otkriti samopregledom.

Zbog Sirenja novih terapijskih moguénosti, od kirurskih do onkoloskih perspektivnih i s veéim
potencijalom za oporavak, rak dojke jedna je od najistrazenijih malignih bolesti u proteklih
dvadeset godina. Svijest o raku dojke, paznja javnosti 1 napredak u slikovnoj dijagnostici dojke
pozitivno su utjecali na prepoznavanje i probir raka dojke. Mladim zenama s rakom dojke
smatraju se Zene mlade od 40 godina. U navedenoj populaciji, karcinom dojke predstavlja

najcescu malignu bolest s najve¢om smrtnoscu, iako rak dojke ¢ini 6 % ukupnog broja slucajeva

1
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raka (6). Brojne klinicke studije potvrdile su da rak dojke kod mladih Zena ima visi histoloski
stupanj, nepovoljan hormonski status i ukupno veéu smrtnost u odnosu na starije populacije

zena.

Mlada dob nepovoljan je prognosticki ¢cimbenik u primarnom karcinomu dojke. Razne studije
otkrile su da mlade Zene imaju losije ishode od starijih pacijentica. Mlada dob takoder je
neovisan faktor rizika za prezivljavanje bez bolesti i ukupno prezivljavanje kod Zena s
operabilnim rakom dojke (7). Potreba za ranim otkrivanjem pokazala je nekoliko inicijativa

probira s namjerom da se smanje morbiditet i smrtnost povezanih s bolesc¢u.
1.3. Samopregled dojki

Samopregled dojki u pocetku je predlozen kao intuitivan, jeftin, neinvazivan i univerzalno
dostupan nacin brzog otkrivanja neoplazmi dojke u ranoj fazi (8). Za samopregled dojki daju
se preporuke o mozebitnim koristima i ograni¢enjima, no Zene ponaosob odlucuju zele li ga
provoditi ili ne. Zene je potrebno osvijestiti da se samopregledom dojki ne moZe napipati svaka
promjena, a naroc¢ito ne mala, tako da samopregled zasigurno nije dovoljno siguran nacin u
ranom otkrivanju raka dojke (6). Pravilnim i redovitim samopregledom dojki otkriveno je ¢ak

85 % slucajeva, dok lije¢nici ostalih 15 % otkriju u ordinacijama.

Pravilni pregled obavlja se u postmenstrualnom razdoblju, kad nema utjecaja hormona koji bi
mogli promijeniti sliku i kada je lakSe inspicirati i palpirati dojke po kvadrantima, pazusne
jame, kao 1 natkljucne 1 potkljucne jame (9). Tijekom samopregleda treba usmjeriti pozornost
na pojavu kvrzice, zadebljanja u dojci, povecanja jedne dojke, promjene na koZzi dojke 1

bradavici, promjene oblika ili poloZaja bradavice, pojavu iscjetka te na bol u dojci.

Dojke je potrebno promatrati tako da Zena spusti ruke niz tijelo i promatra dojke u ogledalu uz
dobru osvijetljenost. Zatim podigne ruke iznad glave te promatra jesu li dojke u jednakom
polozaju. Potrebno je 1 staviti ruke na bokove, stisnuti ruke prema unutra i stegnuti prsne misice.
Kod pregleda bradavice potrebno je palcem 1 kaziprstom stisnuti bradavicu kako bi se provjerilo

postojanje iscjetka iz dojke.

Opipavanje se obavlja vrScima ispruzenih prstiju u smjeru kazaljke na satu. Prvo je potrebno
pregledati gornju unutras$nju Cetvrtine dojke, pa donju unutrasnju Cetvrtinu dojke, zatim je
potrebno spustiti ruku niz bedro te pregledati donju i gornju vanjsku cetvrtinu dojke te opipati

podrucje pazuha (10).



1. UVOD

1.4. Promicanje zdravlja

Rano otkrivanje bolesti u zdravoj populaciji jedan je od nacina unapredivanja zdravlja.
Prevencije su usmjerene ka sprjeCavanju bolesti te uklanjanju poznatih faktora koji utjeCu na
pojavu neke bolesti (6). Unapredivanje zdravlja obuhvaca razlicite pristupe i metode. Neke od
metoda su: pristupacnost zdravstvene zastite, povoljna okolina, socijalna potpora, stilovi Zivota

koji vode zdravlju te informirano odlucivanje pojedinca i zajednice o pitanjima zdravlja.

Najpozitivniji u¢inak na zdravlje dobiva se zajedni¢kim djelovanjem na bitne faktore koji utjecu
na zdravlje. Osobno zdravstveno ponasanje oblikuje na$ Zivot koji utjeCe na pojavu bolesti i
1 tjelesna aktivnost te pijenje alkohola medu pet vodecih uzroka bolesti. Gledano sa sestrinskog

stajaliSta drustvu je potrebna edukacija kako da primjenjuje te metode unapredivanja zdravlja

(11).

1.5. Nacionalni program ranog otkrivanja raka dojke

Na sjednici Vlade RH 29. lipnja 2006. godine usvojen je izradeni Nacionalni program ranog
otkrivanja raka dojke pa se tako 7. listopada svake godine obiljezava Nacionalni dan borbe
protiv raka dojke. Program je osmisljen na nacin da se sve Zene u dobi od 50 do 69 godina
nakon primitka poziva odazovu na mamografski pregled svake dvije godine kako bi se bolest
Sto ranije otkrila, povecao uspjeh lijeenja, poboljsala kvaliteta Zivota oboljelih te smanjila
smrtnost. U Republici Hrvatskoj ve¢ petu godinu zaredom biljeZi se pad smrtnosti od raka dojke

(25 %), Sto je osnovna svrha Programa (4).

Svrha programa je sniziti stopu smrtnosti od raka dojke za 25-30 %, detektirati bolest u ranoj
fazi te u Sto veCem postotku 1 podignuti kakvocu zivota bolesnica s rakom dojke. Program
znatno pridonosi poboljSavanju zdravlja stanovniStva. U naSoj drzavi bez obzira na status

zdravstvenog osiguranja sve Zene imaju jednaku moguénost sudjelovanja u programu (6).

Mamografija je Siroko koriSten pristup probiru u otkrivanju raka dojke 1 dokazano pomaze u
ucinkovitom smanjenju smrtnosti. Prema podacima SZO izmedu 30-50 % svih slucajeva raka

moze se sprijeciti. Zene koje su unazad 12 mjeseci obavile mamografsko snimanje te nisu imale
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simptoma bolesti dojke i1 nisu do tada lijeCene mogu ponovno obaviti mamografsko snimanje
(6).

Prevencija nudi najisplativiju dugoro¢nu strategiju za kontrolu raka. SZO radi s drzavama
Clanicama na jacanju nacionalnih politika i programa za podizanje svijesti i smanjenje
izlozenosti ¢imbenicima rizika od raka te osigurava da se ljudima pruze informacije i podrska

koja im je potrebna za usvajanje zdravih stilova Zivota (6).
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2. CILJEVI ISTRAZIVANJA

Cilj ovog istrazivanja je analizirati znanje i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje

Skole Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke.
Specifi¢ni ciljevi:

1. Postoji li razlika u raspodjeli odgovora na pitanje koje se odnose na procjenu znanja i
misljenja o znacaju samopregleda dojke prema obolijevanju od karcinoma dojke u
obitelji ispitanica.

2. Postoji li razlika odgovora na pitanje ,,Koliko Cesto obavljate samopregled dojke?*
prema stru¢noj spremi.

3. Postoji li razlika u raspodjeli odgovora na pitanje ,,Kada je najbolje vrijeme za izvodenje

samopregleda dojki ako imate menstruaciju?‘.
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3. ISPITANICI Il METODE
3.1. Ustroj studije

Istrazivanje je provedeno kao presjecna studija u razdoblju od 27. ozujka 2023. do 3. svibnja

2023. u Srednjoj skoli Pregrada te Srednjoj Skoli Bedekovc¢ina (12).

3.2. Ispitanici

Ispitanike su Cinile djelatnice zaposlene u Srednjoj Skoli Pregrada i Srednjoj Skoli Bedekov¢ina.
Ukupan broj ispitanih uzoraka je 70 (N = 70). Istrazivanje je bilo provedeno na ispitanicama u
dobi od 21 godine do > 51 godine te iskljuivo zenskog spola. Kriteriji ukljucivanja su
nastavnice svih skupina predmeta, djelatnice racunovodstva, spremacice, stru¢ne suradnice
razli¢itih dobnih skupina. Kriteriji isklju¢ivanja su nastavnici zdravstvenih skupina predmeta.

Ukupni uzorak ¢ini 70 ispitanica.

3.3. Metode
Podatci su prikupljani tijekom ozujka, travnja i svibnja 2023. godine. Za potrebe istrazivanja

osmisljena je 1 koriStena anonimna online anketa od 11 pitanja.

3.4. Statisticke metode

Za opis distribucije frekvencija istrazivanih varijabli upotrijebljene su deskriptivne statisticke
metode. Za provjeru povezanosti izmedu dvije kategorijske varijable koristen je Hi kvadrat test.
Kolmogorov-Smirnov test koriSten je za testiranje normalnosti razdiobe. Kao razinu statisticke
znacajnosti uzeta je vrijednost P<0,05. Za obradu je koriSten statisticki paket IBM SPSS 25,
proizvedeno u Chicago, SAD, 2017. godine.
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U istrazivanju je sudjelovalo 70 ispitanica, od ukupnog broja njih 25 (35,7 %) je u dobi od 41

do 50 godina te ih je 47 (67,1 %) visoke stru¢ne spreme (Tablica 1.).

Tablica 1. Obiljezje ispitivanog uzorka

4. REZULTATI

N (%)

Dob 21-30 14 (20)
31-40 8(11,4)
41-50 25 (35,7)
>51 23 (32,9)

Struc¢na sprema SSS 6 (8,6)
VSS 11 (15,7)
VSS 47 (67,1)

Magisterij/doktorat 6 (8,6)

Od ukupnog broja ispitanica njih 62 (88,6 %) tvrdi kako nitko u njihovoj obitelji nije bolovao
od karcinoma dojke, 45 (64,3 %) ih tvrdi kako su upoznate sa samopregledom dojke te ih 22

(31,4 %) tvrdi kako su informacije o samopregledu dobile s interneta (Tablica 2.).

Tablica 2. Distribucija varijabli koje se odnose na pojavnost karcinoma u obitelji, upoznatost

sa samopregledom i informiranje o samopregledu

N (%)

Je li netko u Vasoj obitelji Da 8(11,4)
bolovao od raka dojke? Ne 62 (88,6)
Jeste li upoznati sa Da, u potpunosti 45 (64,3)
samopregledom dojke? Djelomicno 24 (34,3)

Nisam 1(1,4)

AKo je Vas$ odgovor da, gdje | Od lijje¢nika/medicinske sestre/tehniCara 21 (30)
ste dobili informacije? Internet 22 (31,4)

TV 2(2,9)

Prijatelja 2(2,9
Ostalo 19 (27,1)

Nije odgovorilo 4(5,7)
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Od ukupnog broja ispitanica njih 37 (52,9 %) tvrdi kako je najbolje vrijeme za izvodenje
samopregleda izmedu 8. 1 12. dana od pocetka mjeseCnice, 51 (72,9 %) ih smatra kako je
prilikom samopregleda potrebno dojke promatrati u zrcalu, 63 (90 %) ih smatra kako je to¢no
da se opipavanje dojki izvodi prstima u smjeru kazaljke na satu, 26 (37,1 %) ih tvrdi kako
samopreglede obavljaju jednom mjese¢no. Dva su pitanja bila sa moguc¢noscu visestrukog
odgovaranja, 55 (78,6 %) ispitanica tvrdi kako obraca paznju prilikom samopregleda na to ima
li udubljenja ili smezuranosti na dojkama ili bradavicama te 56 (80 %) ih prilikom

samopregleda opipava donju vanjsku Cetvrtinu dojke, gornju vanjsku cetvrtinu dojke i podrucje

pazuha (Tablica 3.).

Tablica 3. Distribucija varijabli koje se odnose na znanje i misljenje djelatnica Srednje Skole

Pregrada i Srednje Skole Bedekov¢ina o zna¢aju samopregleda dojke prema dobi ispitanica

N (%)
Kada je najbolje vrijeme za | Izmedu 2. 1 4. dana od pocetka mjesecnice 9 (12,9)
izvodenje samopregleda Izmedu 8. i 12. dana od pocetka mjesecnice 37 (52,9)
dojki ako imate Bilo koji dan u mjesecu 7 (10)
menstruaciju? Tijekom menstruacije 22,9
Ne znam 15(21,4)
Je li dojke potrebno kod Da 51(72,9)
samopregleda promatratiu | Ne 19 (27,1)
zrcalu?
Opipavanje dojki izvodi se Tocno 63 (90)
prstima u smjeru kazaljke Neto¢no 7 (10)
na satu
Oznacite koje dijelove dojke | Gornja unutraSnja Cetvrtina dojke 49 (70)
pri samopregledu opipavate | Donja unutrasnja ¢etvrtina dojke 48 (68,6)
Donja vanjska Cetvrtina dojke 56 (80)
Gornja vanjska Cetvrtina dojke 56 (80)
Podrucje pazuha 56 (80)
Bradavicu 37 (52,9)
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N(%)

Ima li promjena u veli€ini jedne od dojki 52 (74,3)
Oznacite na Sto obracate Ima li promjena na bradavicama 54 (77,1)
pozornost prilikom Ima li udubljenja ili smezuranosti na dojkama | 55 (78,6)
samopregleda ili bradavicama

Jesu li vene na dojkama ispupcenije nego 40 (57,1)

obi¢no

Ostalo 14 (20)
Koliko ¢esto obavljate Ix mjesecno 26 (37,1)
samopregled dojki? 1x godis$nje 15(21,4)

Svakih 6 mjeseci 19 (27,1)

Svaki tjedan 10 (14,3)

Rezultati su pokazali kako nema znacajnih razlika u raspodjeli odgovora na pitanja koja se

odnose na procjenu znanja i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole

Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke prema dobi ispitanica (Tablica 4.).

Tablica 4. Procjena znanja 1 mi$ljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje

Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke prema dobi ispitanica

skole

Dob
21-30 | 31-40 | 41-50 <50
N (%) | N(%) | N(%) | N(%) | X p*

Kada je najbolje Bilo koji dan u mjesecu 1 1(4) 3 (13) 2 13,192 | 0,35
vrijeme za -
izvodenje 2.14. dana od 0 2(8) [6(26,1)|1(7,1)
samopregleda dojki |8 j |2 dana od 3 17(68) | 9(39,1)| 8
ako imate
menstruaciju? Ne znam 4(50) | 4(16) |4(174)| 3

Tijekom menstruacije 0 1(4) 1(4,3) 0
Je li dojke potrebno | Da 5 18 (72) | 20 (87) 8 4,503 | 0,21
kod samopregleda
promatrati u Ne 3 7(28) | 3(13) 6
zrcalu? (37,5) (42,9)
Opipavanje dojki Neto¢no 225 | 14 2(8,7) 2 3,329 | 0,34
izvodi se prstima u -
smjeru kazaljke na Tocno 6 (75) | 24 (96) 21 12
satu (91,3) | (85,7)
Koliko cesto 1x godisnje 3 520) | 2(8,7) 5 6,826 | 0,65
obavljate —
samopregled dojki? 1x mjesecno 3 11 (44) | 9 (39,1) 3
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Dob
21-30 | 31-40 | 41-50 | <50
N(%) | N(%) | N(%) | N(%) | X*> |P*
Svaki tjedan 1 3(12) 14(17,4)] 2
Svakih 6 mjeseci 1 6(24) (8(34,8)| 4
Koje dijelove Gornja unutraSnja 4 (50) | 14 (56) 12 7(50) | 16,67 | 0,5
gifpl;gle 4 |Domaunutaina  |6(75)[16(64)| 18 | 8
opipavate? Donja vanjska 6 (75) (23 (92) 19 8
Gornja vanjska 7 17 (68) 18 7 (50)
Podrucje pazuha 6(75)(20(80)[20(87)| 10
Bradavicu 6(75) |21 (84) 19 10
Na §to obrac¢ate  [Ima li promjena u 5 19 17 11 | 21,04 | 0,1
ggizl;)ll;gr(:lst Ima li promjena na 6 21 17 8
samopregleda? Ima li udubljenja ili 5 22 19 9
Jesu li vene na 6 17 11 6
Ostalo 3 2(8,3) [521,7) 4

* Hi kvadrat test

Rezultati su pokazali kako postoji znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje “Koliko

Cesto obavljate samopregled dojki?* (P=0,008) prema stru¢noj spremi ispitanica, znac¢ajno vise

ispitanica koje imaju zavrSeni poslijediplomski studij samopregled obavlja jedan puta godiSnje,

s visokom stru¢nom spremom svakih 6 mjeseci i sa srednjom stru¢nom spremom svaki tjedan

(Tablica 5.).

Tablica 5. Procjena znanja 1 miSljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole

Bedekovc¢ina o zna¢aju samopregleda dojke prema stru¢noj spremi ispitanica

Strucna sprema

SSS | VSS VSS | Poslijed.

N (%) | N(%) | N (%) N (%) X? p*
Kada je najbolje |Bilo koji danu 2 (20) 0 5(10,6) 0 13,139/ 0,35
vrijeme za .
. . mjesecu
izvodenje
samopregleda
dojki ako imate
menstruaciju?
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Strucna sprema

SSS | VSS VSS | Poslijed.

N(%) | N(%) N(%) N (%) X?| Pp*
2.14. dana od 1(10) 0 7(14,9) | 1(14,3)
8.112. dana od 3 (30) 5 25(53,2) | 4(57,1)
mjesecnice (83,3)
Ne znam 4 (40) 0 9(19,1) | 2(28,6)
Tijekom 0 1 1(2,1) 0
menstruacije (16,7)
Je li dojke Da 6 (60) |6 (100)| 35(74,5) | 4(57,1) | 4,007|0,26
potrebno kod
samopregleda Ne 4 (40) 0 12 (25,5) | 3(42,9)
promatrati u
zrcalu?
Opipavanje dojki | Netocno 1(10) 1 5(10,6) 0 1,095|0,77

izvodi se prstima

u smjeru kazaljke (16,7)
na satu Tocno 9 (90) 5 42 (89,4) | 7(100)
(83,3)
Koliko ¢esto Ix godisnje 2 (20) 1 8(17) | 4(57,1)| 22,370|0,00
ol 16 ;
dojki? 1x mjesec¢no 1(10) 4 19 (40,4) | 2 (28,6)
(66,7)
Svaki tjedan 5(50) 0 4(8,5) |1(14,3)
Svakih 6 mjeseci | 2 (20) 1 16 (34) 0
(16,7)
Koje dijelove Gornja unutrasnja | 5 (50) 2 26 (55,3) | 4(57,1) | 19,219(0,37
;‘;’ii‘(fpﬁ;le 4 | Domaunutasnia | 6(60) [6(100)] 31(66) |5(714)
opipavate? cetvrt.
Donja vanjska 6 (60) [6(100)| 39(83) | 5(71,4)
cetvrtina

Gornja vanjska | 7 (70) | 6 (100)| 32 (68,1) | 4 (57,1)

éetvrtina

Podrudje pazuha | 7 (70) |6 (100)| 38 (80,9) | 5 (71.,4)

11




4. REZULTATI

Strucna sprema

SSS | VSS VSS | Poslijed.
N(%) | N(%) N(%) N(%) X? p*
Bradavicu 6 (60) |6(100)| 39(83) |5(71,4)
Na $to obracéate |Ima li promjena u 6 5 34(73,9) | 7(100) | 15,412]0,42
gglzl‘l’l:::l‘;st velicini jedne od | (66,7) | (83.3)
samopregleda?  dojki
Ima li promjena na 5 6 (100) | 36 (78,3) | 5(71,4)
bradavicama (55,6)
Ima li udubljenja 6 5(3,3) | 39(84,8) | 5(71,4)
ili smeZuranosti na | (66,7)
dojkama ili
bradavicama
Jesu li vene na 4 6 (100)| 25(54,3) | 5(71,4)
dojkama (44.4)
ispupcenije nego
obi¢no
Ostalo 2 1 9(19,6) | 2(28,6)
(22,2) | (16,7)

* Hi kvadrat test

Rezultati su pokazali kako nema znacajnih razlika u raspodjeli odgovora na pitanja koja se

odnose na procjenu znanja 1 miSljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole

Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke prema obolijevanju od karcinoma dojke u obitelji

ispitanica (Tablica 6.).
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Tablica 6. Procjena znanja i miSljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole
Bedekovcina o znacaju samopregleda dojke prema obolijevanju od karcinoma dojke u obitelji

ispitanica

Je li netko u
Vasoj obitelji
bolovao od raka?
Da Ne
N (%) X? p*
Kada je najbolje vrijeme za |Bilo koji dan u mjesecu 0 7 5,884 1 0,20
izvodenje samopregleda - —
dojki ako imate 2.14. dana od mjesecnice 3(37,5) | 6(9,7)
menstruaciju? 8.112. dana od mjesecnice 3(37.,5) 34
Ne znam 225 132D
Tijekom menstruacije 0 2(3,2)
Je li dojke potrebno kod Da 6 (75) 45 0,021 | 0,88
samopregleda promatrati u
zrcalu? Ne 2(25) 17
Opipavanje dojki izvodi se | Netocno 0 7 1,004 | 0,31
prstima u smjeru kazaljke -
na satu Tocno 8 (100) 55
Koliko ¢esto obavljate 1x godisnje 3(37,5) 12 1,823 | 0,61
samopregled dojki? —
1x mjesecno 3(37,5) 23
Svaki tjedan 1(12,5) 9
Svakih 6 mjeseci 1(12,5) |18 (29)
Koje dijelove dojke pri Gornja unutrasnja cetvrtina dojke | 4 (50) 33 2,614 | 0,85
samopregledu opipavate? - — - -
Donja unutrasnja ¢etvrtina dojke | 5 (62,5) 43
Donja vanjska Cetvrtina dojke 6 (75) 50
Gornja vanjska Cetvrtina dojke 5(62,5) 44
Podrucje pazuha 5(62,5) 51
Bradavicu 7 (87,5) |49 (79)
Na $to obracate pozornost [Ima li promjena u velicini jedne | 5 (62,5) 6,276 | 0,28
ilik leda?
prifixom samopregleda Ima li promjena na bradavicama |5 (62,5)
Ima li udubljenja ili 7 (87,5)
Jesu li vene na dojkama 3(37,9)
Ostalo 0

* Hi kvadrat test
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Rezultati su pokazali kako postoji znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje “Kada je
najbolje vrijeme za izvodenje samopregleda dojki ako imate menstruaciju?* (P<0,001) prema
upoznatosti sa samopregledom dojki, znac¢ajno vise ispitanica koje tvrde da su upoznate sa
samopregledom tvrde kako je najbolje vrijeme za izvodenje samopregleda izmedu 8. 1 12. dana
od mjesecnice, dok znacajno vise onih koje tvrde da su djelomi¢no upoznate ili da nisu upoznate
ne znaju kada se samopregled izvodi. Znacajna razlika postoji i kod pitanja “Je li dojke potrebno
kod samopregleda promatrati u zrcalu?* (P=0,007), znacajno vise ispitanica koje tvrde da su
upoznate sa samopregledom tvrdi kako je potrebno stajati pred zrcalom za vrijeme
samopregleda, dok znacajno vise onih koje smatraju da znaju djelomic¢no tvrdi kako ne treba
stajati pred zrcalom. Znacajna razlika postoji 1 kod tvrdnje ,,Opipavanje dojki izvodi se prstima
u smjeru kazaljke na satu“ (P=0,01), znacajno viSe ispitanica koje tvrde da nisu upoznate sa

samopregledom tvrdi kako je neto¢no da se izvodi prstima u smjeru kazaljke na satu.

Znacajna razlika postoji i kod pitanja ,,Koje dijelove dojke pri samopregledu opipavate?”
(P=0,02), znacajno vise ispitanica koje tvrde da nisu upoznate sa samopregledom tvrdi kako je

to gornja unutrasnja cetvrtina dojke (Tablica 7.).

Tablica 7. Procjena znanja i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole
Bedekovcina o znafaju samopregleda dojke prema vlastitoj procjeni koliko su upoznate sa

samopregledom dojki

Jeste li upoznati sa samopregledom dojke
Da Djelomi¢ | Ne
N (%) X2 p*
Kada je najbolje Bilo koji dan u mjesecu 48,9 | 3(12,5) 0 29,17 | <0,001
vrijeme za izvodenje - ———
samopregleda dojki 2.14. dana od mjesec¢nice | 5 (11,1) | 4(16,7) 0
ukoliko imate 8.1 12. dana od 33(73,3) | 4(16,7) 0
menstruaciju
Ne znam 24.4) 12 (50) | 1(100)
Tijekom menstruacije 1(2,2) 1(4,2) 0
Dali je dojke Da 38 (84,4) | 13 (54,2) 0 9,979 | 0,007
potrebno kod
samopregleda Ne 7(15,6) | 11 (45,8)| 1(100)
promatrati u zrcalu?
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Jeste li upoznati sa samopregledom dojke

Da Djelomi | Ne
N(%) X2 p*

Opipavanje dojki | Neto¢no 4(89) | 2(8,3) |1(100)|9,136| 0,01
izvodi se prstima u Tocno a1 2201.7) 0
smjeru kazaljke na ’
Koliko ¢esto 1x godiSnje 5(L1) 9375 |1(100)|10,58| 0,10
obavljate .
samopregled dojki Ix mjesecno 18 (40) | 8 (33,3) 0

Svaki tjedan 8(17,8) | 2(8,3) 0

Svakih 6 mjeseci 14 5(20,8) 0
Koje dijelove dojke |Gornja unutrasnja 25 11 1(100) | 23,53 | 0,02
pri samopregledu Donja unutrasnja 34 14 0
opipavate

Donja vanjska Cetvrtina 38 18 (75) 0

Gornja vanjska Cetvrtina 34 15 0

Podrucje pazuha 38 18 (75) 0

Bradavicu 36 (80) 20 0
Na §to obracate Ima li promjena u 35 17 0 8,441 0,13
pozornost prilikom Ima li promjena na 37 15 0
samopregleda

Ima li udubljenja ili 37 18 (75) 0

Jesu li vene na dojkama 29 11 0

Ostalo 10 4 (16,7) 0

* Hi kvadrat test
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Cilj je istrazivanja analizirati znanje i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje
Skole Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke. Od ukupnog broja ispitanika (N=70) najvise
je ispitanika u dobi od 31 do 40 godina; 5 (35,7 %), dok je najmanje ispitanika u dobi od 21 do
30; 8 (11,4 %).

Samopregled dojki preventivna je mjera kojim zena sama pregledava dojke. Pregled kao takav
treba ponavljati jednom mjesecno u trajanju od 10 do 15 minuta. Pravilnim samopregledom
dojki otkriveno je ¢ak 85 % slucajeva (10).Usporedujuéi rezultate s istrazivanjem o poznavanju
1 praksi samopregleda dojki medu Zenama reproduktivne dobi u Butwal Sub Metropolitan
Cityju od ukupnog broja (N=26), samo 31,1 % ispitanika je ikada ¢ulo za samopregled dojke
(13), dok je u ovom istrazivanju 45 % djelatnica u potpunosti upoznato sa samopregledom
dojki. Istrazivanje u Gazi 2021. godine pokazuje da je najviSe ispitanica informacije o
samopregledu dojke dobilo na fakultetu (N=57%), a u ovome istraZivanju dobile su na internetu

(N=22%) (14).

Drugo istrazivanje u Iraku pokazalo je da su primarni izvori informacija vezani za samopregled
dojke televizija 1 internet (15). Od ukupnog broja ispitanica u trenutnom istrazivanju njih
(N=52,9 %) tvrdi kako je najbolje vrijeme za izvodenje samopregleda izmedu 8. 1 12. dana od
pocetka mjesecnice, isto tako istrazivanje provedeno 2021. godine u Hrvatskoj pokazuje da je
najviSe Zena znalo kada je najbolje vrijeme za izvodenje samopregleda (N=26,9 %). U istom
tom istrazivanju provedenom 2021. godine njih (N=62,3 %) tocno navodi da se opipavanje
izvodi u smjeru kazaljke na satu kao 1 u trenutnom istrazivanju gdje njih ¢ak (N=90 %) navodi

tocan odgovor (16).

Rezultati su pokazali kako postoji znacajna razlika u raspodijeli na pitanje ,,Koliko Cesto
obavljate samopregled dojki?* gdje prema stru¢noj spremi ispitanica, znacajno viSe ispitanica
imaju visoku stru¢nu spremu te pregled obavljaju svakih 6 mjeseci, Sto bi moglo biti pokazatelj
da su svjesnije mogucnosti obolijevanja od raka dojke 1 njegovih ucinaka na prakticiranje
samopregleda dojki jer su bolje izloZene razli¢itim vrstama informacija. Ovo je sli¢no studiji

provedenoj u Nigeriji (17).

Obiteljska anamneza raka dojke povecava vjerojatnost obolijevanja. Ucinci obiteljske
anamneze posebice su naglaSeni u zena mladih od 40 godina. Oko 10 % raka dojke u razvijenim

zemljama povezano je s genetickom predispozicijom. Dva poznata gena za rak dojke jesu
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BRCAT i BRCA2, koji su odgovorni za ve¢inu dominantno nasljednih slu¢ajeva raka dojke. U
istrazivanju provedenom u Jimmi, jugozapadnoj Etiopiji, prikazano je da zene s obiteljskom
povijeséu raka dojke imaju Cetiri puta vecu vjerojatnost prakticiranja samopregleda dojke od
zena koje nisu imale obiteljsku povijest raka dojke. To dovodi do zakljucka da obiteljska
povijest raka dojke pozitivno utjeCe na praksu samopregleda dojke (18), no u trenutnom
istrazivanju ne postoji znacajna razlika u raspodijeli pitanja koja se odnose na procjenu znanja

i misljenja djelatnica prema obolijevanju od karcinoma dojke u obitelji ispitanica.

Simptomi raka dojke koje zene mogu primijetiti jesu iscjedak ili krvarenje iz dojke, palpabilni
¢vorovi u dojci, vratu, pazusnim, natklju¢nim i potkljuénim jamama, uvucenost bradavice,
asimetrija dojki, promjene na kozi dojke u obliku skupljanja, kore poput narance ili egzema te
bolovi (9). Istrazivanje provedeno u kuc¢anstvima u jugozapadnom Kamerunu pokazalo je da su
ispitanice koje su prijavile simptome bolesti dojke imale prosje¢nu dob od 27 godina. Vecina
je izjavila da su se njihovi simptomi razvijali polako tijekom vremena u prosje¢nom trajanju od
7, 8 godina. Vise od polovice ispitanica s teku¢im simptomima bolesti dojke opisalo je problem
kao masu na dojkama, a viSe od Cetvrtine prijavilo je da ima iscjedak iz bradavice koji nije
povezan s laktacijom. Simptomi bolesti dojke bili su preteZno jednostrani i razvili su se izvan
trudnoce ili dojenja. U istom istrazivanju ispitanice koje nisu imale znanja o tome kako izvesti
samopregled dojke prijavile su poveéane prepreke u pristupu zdravstvenoj skrbi, ukljucujuéi
vecu udaljenost do zdravstvenih ustanova i koriStenje hodanja kao najvjerojatnijeg nacina

prijevoza za trazenje skrbi (19).

Poucavanje ljudi o brizi za vlastito zdravlje veoma je vazno. Ponajprije ono ukljucuje odredenu
aktivnost korisnika, smanjuje osje¢aj bespomoc¢nosti. Savjetovanjem ljudi oko sebe pomazemo
im da se promijene, zato je u edukaciji vazna uloga medicinske sestre (11). Rezultati
istrazivanja mogu se usporediti s istraZivanjem provedenim na tekstilnim radnicama u
Vijetnamu u viSe tvornica gdje je razina znanja o samopregledu na niskoj razini, osim u onim
tvornicama gdje je ulaganjima u edukaciju primijenjena bolja zdravstvena politika za radnike.
Stoga radnici te tvrtke posvecuju vecu pozornost svom zdravlju. Vazno je istaknuti kako
zdravstveno osiguranje Vijetnama ne pokriva probir 1 rano otkrivanje samopregleda dojke. To
je takoder vazna prepreka za poboljSanje znanja o samopregledu dojke u 1 praksi samopregleda
medu tekstilnim radnicama kao i ostalim Zenama Vijetnama, dok je u naSoj zemlji drugacija

situacija te bi samim time rezultati trebali biti puno bolji (20).

U istrazivanju od 70 ispitanica, od ukupnog broja njih (N=35,7 %) su u dobi od 41 do 50
godina. Rak dojke povezuje se s kasnom menopauzom, ranom menarhom, niskim paritetom te
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kasnom prvom kompletnom trudnoéom. Zene s menopauzom prije 45. godine imaju 50 % manji
rizik za pojavu raka dojke (21). U istrazivanju u Nikaragvi rezultati su pokazali da su Zene u
starijoj dobnoj kategoriji (40+) izvijestile o ve¢em srednjem znanju o raku dojke od ukupnog

znanja medu Zzenama u dobnoj skupini od 18 do 39 godina (22).

Rizi¢ni ¢imbenici za rak osim obiteljske anamneze i geneticke predispozicije jesu nezdravi
naCin Zivota (puSenje, alkohol, tjelesna neaktivnost, nepravilna prehrana), UV-zracenje ili
ionizantno zracenje, profesionalna ekspozicija, neke infekcije te ostalo poput lijekova, spolni
zivot... (21). Istrazivanje provedeno medu mladim odraslim Zenama u jugozapadnoj Etiopiji
Sto se tiCe znanja ispitanica o ¢imbenicima rizika od raka dojke, dva najpoznatija ¢imbenika
rizika su pijenje alkohola (49,06 %) i puSenje cigareta (47,72 %). Samo mali postotak ispitanika
zna da su prehrana bogata masno¢ama (34,58 %), koriStenje oralnih kontracepcijskih pilula
(31,37 %), kasna menopauza (28,15 %), radanje prvog djeteta u kasnoj dobi od 30 godina (29,22
%), obiteljska anamneza (29,76 %), rani pocetak menarhe (19,30 %) i poodmakla zivotna dob
(25,74 %) ¢imbenici rizika za razvoj raka dojke (23).

Zaklada Maurer za edukaciju o zdravlju dojki pruza postepene upute za samopregled dojki.
Tamo se nalazi sadrzaj koji je usmjeren na pacijenta i graficki prikaz svakog pojedinog
manevra. Zagovornici samopregleda dojki naglaSavaju kako je potrebna prije svega kvalitetna
edukacija pacijenata s uspjehom alata za probir te da su obuceni medicinski stru¢njaci idealni
instruktori za postupak (8). Uzimajuéi u obzir da su u ovome istrazivanju ispitanice najvise
informacija o samopregledu dojke dobile preko interneta, studije su pokazale da je nedostatak
znanja o samopregledu dojke glavni razlog nevoljkosti Zena da ga provode i da bi obuka o

samopregledu dojke mogla potaknuti i doprinijeti ponaSanju usmjerenom na zdravlje.

Prema istrazivanju koje se bavilo treningom samopregleda dojki u Turskoj, tijekom obuke o
samopregledu dojke zdravstveni djelatnici trebaju pruZzati informacije, poticati pozitivna
zdravstvena ponaSanja i mijenjati postojeca neispravna ponasanja kako bi odrzali odrZivost
zdravlja zena. Ti programi obuke trebali bi se baviti vaznoS¢u rane dijagnoze 1 lijeCenja u
kontroli raka, pokazati kako pravilno izvesti samopregled dojki 1 naglasiti vaznost redovitog
samopregleda. Cilj te studije bio je procijeniti uc¢inkovitost treninga samopregleda dojki na

Turkinjama u dobi izmedu 20 i 69 godina (24).
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6. ZAKLJUCAK

Nakon provedenog istrazivanja i obrade rezultata mozemo zakljuciti sljedece:

nema znacajnih razlika u raspodjeli odgovora na pitanja koja se odnose na procjenu
znanja i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje Skole Bedekovc¢ina o
znacaju samopregleda dojke prema obolijevanju od karcinoma dojke u obitelji
ispitanica.

postoji znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje “Koliko ¢esto obavljate
samopregled dojki?* (P=0,008) prema stru¢noj spremi ispitanica, znacajno vise
ispitanica koje imaju zavrSeni poslijediplomski studij samopregled obavlja jedan puta
godisnje, s visokom stru¢nom spremom svakih 6 mjeseci 1 sa srednjom stru¢nom
spremom svaki tjedan.

postoji znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje “Kada je najbolje vrijeme za
izvodenje samopregleda dojki ako imate menstruaciju‘ (P<0,001) prema upoznatosti sa
samopregledom dojki, znacajno viSe ispitanica koje tvrde da su upoznate sa
samopregledom tvrde kako je najbolje vrijeme za izvodenje samopregleda izmedu 8. i
12. dana od mjesec¢nice, dok znac¢ajno vise onih koje tvrde da su djelomi¢no upoznate

ili da nisu upoznate ne znaju kada se samopregled izvodi.
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Cilj istrazivanja: Cilj ovog istrazivanja bio je analizirati znanje i misljenja djelatnica Srednje
Skole Pregrada i Srednje Skole BedekovcCina o znacaju samopregleda dojke.

Nacrt studije: Presjecna studija

Ispitanici i metode: Ispitanike su Cinile djelatnice zaposlene u Srednjoj Skoli Pregrada i
Srednjoj skoli Bedekovcina. Ukupan broj ispitanih uzoraka je 70 (N = 70). Istrazivanje je bilo
provedeno na ispitanicima u dobi od 21 godine do > 51 godine te iskljucivo zenskog spola.
Ukupni uzorak ¢ini 70 ispitanica.

Podatci su prikupljani tijekom ozujka, travnja i svibnja 2023. godine. Za potrebe istrazivanja
osmisljena je i koriStena anonimna online anketa od 11 pitanja.

Rezultati: Rezultati su pokazali kako postoji znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje
“Koliko ¢esto obavljate samopregled dojki?* prema stru¢noj spremi ispitanica, nadalje postoji
znacajna razlika u raspodjeli odgovora na pitanje “Kada je najbolje vrijeme za izvodenje
samopregleda dojki ako imate menstruaciju?* prema upoznatosti sa samopregledom dojki.
Znacajna razlika postoji kod pitanja “Je li dojke potrebno kod samopregleda promatrati u
zrcalu?*. Rezultati su pokazali kako nema znacajnih razlika u raspodjeli odgovora na pitanja
koja se odnose na procjenu znanja i misljenja djelatnica Srednje Skole Pregrada i Srednje skole
Bedekovc¢ina o znacaju samopregleda dojke prema obolijevanju od karcinoma dojke u obitelji
ispitanica.

Zakljucak: Bez obzira na razinu obrazovanja djelatnica srednjih Skola koje su sudjelovale u
istrazivanju, trebale bi sudjelovati u §to ve¢em broju u Programu te samopregled dojki pretvoriti

u redovitu praksu svojeg zdravstvenog ponasanja.

Kljucne rijeci: karcinom dojke; samopregled dojke; znanje
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8. SUMMARY

8. SUMMARY
Assessment of Knowledge and Opinions of Employees of Pregrada High School and

Bedekovcina High School about Breast Self-Examination

Research Objective: The aim of this research was to analyze the knowledge and opinions
of employees of Pregrada High School and Bedekovcina High School regarding the
importance of breast self-examination.

Study Design: Cross-sectional study.

Participants and Methods: The participants were female employees employed at Pregrada
High School and Bedekov¢ina High School. The total number of participants was 70 (N =
70). The research was conducted on participants aged 21 to >51 years and exclusively of the
female gender. The total sample consisted of 70 female participants.

Data were collected during March, April, and May 2023. For the purposes of the research, an
anonymous online survey consisting of 11 questions was designed and used.

Results: The results showed that there is a significant difference in the distribution of
responses to the question "How often do you perform breast self-examination?" according
to the participants' level of education. Furthermore, there is a significant difference in the
distribution of responses to the question "When is the best time to perform breast self-
examination if you have your period?" according to familiarity with breast self-
examination. A significant difference exists in the question "Is it necessary to observe the
breasts in the mirror during breast self-examination?". The results showed that there are no
significant differences in the distribution of responses to questions related to the assessment
of the knowledge and opinions of employees of Pregrada High School and Bedekovcina
High School regarding the importance of breast self-examination based on a family history
of breast cancer among the participants.

Conclusion: Regardless of the level of education of the employees of the high schools who
participated in the research, they should participate in the Program in larger numbers and

turn breast self-examination into a regular practice of their health behavior.

Keywords: breast cancer; breast self-examination; knowledge
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