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SUMMARY
This study is based on an item analysis of structured essays written under the heading illness at home, submitted to the 
author by senior students in a Black township. In this case an analysis was done of the reaction of the students to one of 
the subthemes in the essays regarding the way in which an illness episode interfered with the normal routine at home. 
An important finding was that the most salient spontaneous reactions to this subtheme were that illness episodes led to 
financial problems (50% of the cases), emotional disturbances (86% of the cases) and problems regarding division of 
labour (58% of the cases).

Although no comparative material was utilised, the fact that such a large number of cases reported financial prob­
lems during illness episodes, may be correlated with the general socio-economic position of Blacks. There also seems to 
be a positive correlation between the status of the ill individual in a specific household and the number of cases report­
ing financial problems at home. Furthermore, it is clear that there is no simple relationship between financial problems 
and direct medical costs.

An important way of coping with financial problems during illness-episodes is the discontinuation of formal edu­
cation by family members of the diseased. Illness episodes may therefore be seen to play a significant indirect role in the 
perpetuation of poverty amongst urban Blacks, thus reinforcing the incidence of types of diseases associated with lower 
income groups.

INLEIDING

In hierdie artikel w ord  gepoog om  
die reaksies op en gevolge van 
siek te-ep isodes tu is, soos d eu r ’n 
aan tal Sw art m atriek leerlinge  in 
opstelle  u iteengesit, kortliks w eten- 
skaplik te  o n tleed . D ie leerlinge is 
alm al verbonde aan  die enigste 
sen ior sekondêre  skool in die be- 
sondere dorpsgebied . D it is veral 
die em osionele en p rak tiese  gevolge 
van siek te-ep isodes, soos dit in die 
opstelle  w eerspieël w ord , w at o n d er 
die loep geneem  w ord.

D ie dorpsgebied  w aar die studie 
gedurende 1981 o n d ern eem  is, is in 
W es-T ransvaal geleë. D it kan as 
tipies van sodanige d o rp e , ook 
elders in S uid-A frika, beskou  w ord. 
D it is e e rd e r ’n w oonbuurt as ’n 
dorp  en  die inw oners is vir hul 
lew enstog hoofsaaklik  van die 
naasliggende B lanke do rp  afhank- 
lik. Ie tw at m eer as 50%  van die ge- 
sinshoofde in die do rp  is Tswa- 
n asp rekend , terw yl die res van die 
bew oners uit lede van feitlik  al die 
ander Sw art e tn iese g roepe van 
Suid-A frika saam gestel is. D ie

dorpsgebied  het ’n to ta le  bevolking 
van m eer as 32 000 m ense.

METODOLOGIESE 
OPMERKINGS
D ie gegew ens w at h ie r on tleed  
w ord , is afkom stig uit ’n aan ta l op ­
stelle in E ngels w at vrywillig op 
versoek van die navorser geskryf is. 
O m  die leerlinge aan te  m oedig om  
deel te neem , is d aar ’n aan ta l pryse 
u itgeloof aan  deelnem ers w at die 
beste  opstelle  skryf. D ie pryse is 
toegeken  op grond  van m aatstaw w e 
soos d eu r ’n onafhank like  k eu rd e r 
vasgestel. L aasgenoem de was ’n 
dosent in die E ngelse le tte rk u n d e , 
verbonde aan die P otchefstroom se 
U niversiteit.

M et die oog op  die navorsing wat 
’n ond erd ee l is van 'n  g ro te r p ro jek  
w at handel o o r siek te  en  genesing in 
die b e tro k k e  Sw art dorpsgeb ied , 
m oes die s tuden te  eg ter wel gevra 
w ord om  aan sekere  aangeleen t- 
hede in die opstelle  aandag  te  gee. 
D ie opstel w at geskryf m oes w ord, 
is dus g e s tru k tu ree r d eu rd a t dit te- 
m aties ingedeel is. D ie hooftem a

was Illness at home. D ie  subtem as 
b inne die h oo ftem a w aaraan  die 
skoliere gevra is om  aandag  te  gee 
in die skryw e van die opste l, is soos 
volg geform uleer:

The age and the status (child, 
adult, father, mother etc.) o f  the 
patient.
The name and cause o f  the illness 
and the diagnostician.
Sym ptom s o f  the illness.
I f  the patient were taken to a medical 
practitioner (Western, traditional or 
prophet) who decided on this course 
o f  action.
The effectiveness o f  the help ren­
dered by the medical practitioner. 
The extent to which the illness inter­
fered with the normal routine at 
home.
Your own opinion on the different 
types o f  medical services rendered to 
the people o f  the township.

O p grond  van die sub tem as is ’n 
item ontled ing  van die opstelle  
o n derneem , hoew el die respons ten  
opsigte van u itvoering  van die 
opdrag  om  die opstelle  te  struk tu - 
ree r, ie tw at te leu rste llend  was. D it 
is ’n on tled ing  van die item s w at
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voortgevloei he t uit een  van die 
subtem as h ierbo  —  die een  wat 
handel oo r die invloed van die 
siekte-episode op huishoudelike 
roetine  —  w at h ie ro n d er kortliks 
on tleed  w ord.

N a afhandeling  van die opstelle  is 
dit m et ’n k o rt vraelys opgevolg. In 
die vraelys is o n d er m eer gevra dat 
die leerlinge m oes aandui of die op ­
stelle ’n w erklike gebeurten is w eer- 
spieël, o f dit slegs ’n vlug van die 
verbeelding was en  of dit ’n m eng- 
sel van beide ’n w erklike g eb eu rte ­
nis en verbeeld ing  was. M et hierdie 
vraag is dus p ro b eer om  vas te  stel 
w atter responden te  se opstelle  die 
w erklikheid  van eerstehandse  er- 
varings van siek te-ep isodes tuis uit- 
beeld. D it b e tek en  natuurlik  nie dat 
ander studen te  nie ook sulke erva- 
rings gehad het nie. D ie vraelys of 
skedule is tydens skooltyd voltooi. 
D ie responden te  is m et die oog 
hierop  alm al in ’n geskikte lokaal 
byeen gebring en die doel van die 
vraelys is aan hulle verduidelik .

W at die opnam e b e tre f, is p ro ­
beer om  al die m atriek leerlinge, ’n 
to taa l van sestig, te  be trek . Slegs 56 
of 93,33%  het eg te r aan  die opstel- 
w edstryd deelgeneem . M et die 
invul van die vraelys was d aar ook 
’n p aar leerlinge afwesig, gevolglik 
is daarin  geslaag om  net 53 of 
88,33%  van die opstelle  aan  die- 
selfde hoeveelheid  vraelyste te 
koppel. In hierdie artikel w ord 
eg ter m et ’n on tled ing  van 46 of 
86,80%  van die m oontlike to taal 
van 53 opstelle , volstaan. H ierd ie  is 
die u ite indelike aan tal responden te  
w at aangedui he t dat die opstelle  ’n 
w erklike gebeurten is o f ’n m engsel 
van ’n w erklike gebeurten is en ver­
beelding w eergee. In d er w aarheid  
het sewe of 13,21%  van die 53 res­
ponden te  aangedui da t die opstelle 
die w erklikheid  en verbeeld ing  uit- 
beeld . D aar w ord eg ter aanvaar dat 
hulle byd rae , w aarskynlik  nie m eer 
verbeeldingryk is as dié van die 39 
of 73,58%  responden te  w at bew eer 
het dat hulle opstelle  suiw er die 
w erklikheid  u itbeeld  nie. H ierd ie 
to taa l w ord la te r nog v erder gere- 
duseer w eens die feit da t alle res­
ponden te  nie na w ense op die ver- 
soek om  die opstel op die aange- 
duide wyse te s tru k tu ree r, reageer 
het nie.

ENKELE KENMERKE VAN 
DIE RESPONDENTE
H oew el dit nie as veranderlikes vir 
doeleindes van h ierd ie  oorsig in 
aanm erking  geneem  w ord nie, was 
die 46 resp o n d en te  w at geslag, 
ouderdom  en huistaal b e tre f, saam - 
gestel soos aangedui in tabelle  1,2 
en 3.

TABEL 1 
GESLAG VAN 
RESPONDENTE

Manlik Vroulik

G % G %
36 78,26 10 21,74

TABEL 2
OUDERDOM VAN RESPON-
DENTE
Ouderdom G %

17jr. 2 4,35
18jr. 8 17,39
19jr. 11 23,91
20 jr. 14 30,43
21 jr. 4 8,70
22jr. 4 8,70
23jr. 2 4,35
Onbekend 1 2,17

Totaal 46 100

Die gemiddelde ouderdom van die 45 
studente wie se ouderdom aangedui is 
beloop 19,67 jaar.

TABEL 3 
HUISTALE VAN 
RESPONDENTE
Taal G %

Tswana 26 56,52
Suid-Sotho 12 26,10
Xhosa 7 15,22
Zoeloe 1 2,17

Totaal 46 100,01

TABEL 4

DIE PASIËNTE EN SIEKTES
Binne die kon teks van die tem a wat 
h ier te r  sprake is, m oet kortliks 
gekyk w ord na die besondere  siek- 
te to estan d e  w at in die opstelle 
genoem  is, asook die siek persone 
w at siekte-episodes m oes deurloop . 
D it kan im m ers verw ag w ord dat 
daar, afgesien van die invloed van 
kulturele  verskille tussen g roepe, ’n 
kom plekse verband  aange tre f be- 
hoort te w ord tussen fak to re  soos 
die status van die pasiënt in gesins- 
verband , die aard  van die siekte 
aan die een kan t en  die em osionele 
en p rak tiese  ontw rigting w at dit in 
die lew ens van fam ilie en huisge- 
no te  aan die an d er k an t, tew eeg kan 
bring.

T abel 4 toon  die pasiën te  se huis­
houdelike sosiale s ta tus in verhou- 
ding to t die responden te .

D ie kategorie  w at as kind (ander) 
om skryf w ord is saam gestel uit twee 
responden te  w at ’n eie siekte-epi- 
sode beskryf, terw yl een resp o n ­
d en t slegs na ’n klein kind by die 
huis verw ys, sonder om  nad er te 
spesifiseer w at die status (b roer, 
suster, ens.) van die kind is. ’n 
E nkele  resp o n d en t verwys slegs na 
’n besondere siekte (kw ashiorkor) 
wat k inders aan tas , sonder om  na ’n 
spesifieke geval te  verwys.

D ie kategorie  volwassene (ander) 
verwys in een  geval na die siekte 
van ’n oum a en in die an d er geval 
na die siek te  van die resp o n d en t se 
b ro e r wie se o u derdom  as 25 jaa r 
aangedui w ord.

In drie gevalle w at as onvermeld 
aangedui is, w ord in een  geval ’n al- 
gem ene beskryw ing van tuberku- 
lose verskaf. ’n A n d e r responden t 
w at aanvanklik  geskryf het da t dit 
sy vader is w at siek was, m aar la ter 
laat blyk he t dat dit sy b ro e r w as, is 
ook o n d er h ierd ie  kategorie  ge- 
plaas. D ie derde  resp o n d en t het 
klaarblyklik  sy eie ervaring  van

STATUS VAN PASIËNT T.O.V. RESPONDENTE
Status G %

Kind (Suster) 7 15,22
Kind (Broer) 12 26,09
Kind (Ander) 4 8,70
Volwassene (Moeder) 8 17,39
Volwassene (Vader) 10 21,74
Volwassene (Ander) 2 4,35
Onvermeld 3 6,52

Totaal 46 100,01
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veneriese siek te  beskryf, son d er om 
dit eksplisiet te  noem . D ie alge- 
m ene kategorie  kind  sluit babas, 
klein k inders sowel as onge troude  
jeugdiges van skoolgaande ouder- 
dom  in.

In tabel 5 w ord die siektes 
w aarna die responden te  verw ys het, 
in volgorde van die aan ta l here  ver- 
m eld , aangetoon .

H oew el d it m oontlik  sou wees 
om  die gegew ens soos in tabelle  4 
en 5 w eergegee m et m ekaár te  kor-

Kokwane, sowel as caffer poison  
en opgeswelde pankreas w ord aller- 
w eë d eu r Sw art m ense as onge- 
ste ldhede en  oorsake  van onge- 
ste ldhede w at ne t o n d er Sw artes 
voorkom , beskou . N a caffer poison  
w ord ook  as sejeso verw ys, terwyl 
die opgeswelde pankreas in som- 
mige gevalle as lebejane bekend 
staan. Kokwane  w ord hoofsaaklik  
as ’n k inderongeste ldheid  d eu r die 
trad isionele  prak tisyns w at in die 
b e trokke  dorpsgebied  p rak tiseer,

roe tine  ontw rig , is gevind da t die 
g rootste  aan ta l reaksies o n d er die 
volgende hoofde saam gevat kon 
w ord 

finansieel 
em osioneel 
arbeidsverdeling.
H ierd ie  item hoofde kan nog 

v erd er on d erv erd eel w ord , soos by­
voorbeeld  in tipes em osionele  reak ­
sies. W at h ierd ie  artikel b e tre f  w ord 
eg ter volstaan m et h ierd ie  b reë  ka- 
tegorieë . D aa r m oes eg te r ook  plek  
ingeruim  w ord vir k a tego rieë  van 
reaksies w at o n d e r die item hoof 
ander saam gevat is, asook ’n item  
v i r g m i  respons. W at laasgenoem de 
b e tre f, is in agt o f 17,38%  van die 
response nie inligting o o r die be- 
sondere  sub tem a in die opstelle  
verskaf nie. W at die item hoof ander 
b etre f, h e t tw ee o f 4 ,35%  van die 
responden te  ook  nie inligting v er­
skaf soos verw ag is nie. In die een 
geval verwys die re sp o n d en t op  ’n 
baie onpersoon like  wyse na  die 
m oontlikheid  dat die besondere  
siekte w at hy beskryf (tuberku lose) 
ook  die naasbestaandes van die siek 
persoon  —  veral in die geval van die 
arm er klasse —  kan  aan tas. D ie 
ander resp o n d en t verm eld  slegs dat 
hy verbaas was om  te verneem  dat 
sy b ro e r aangetas is d eu r w at hy as 
this unknow n surprising disease b e ­
skryf en w at la te r as ’n geslagsiekte 
(V .D .) ged iagnoseer is. ’n T o taal 
van tien  o f 21,73%  van  die resp o n ­
den te  he t dus nie b ru ikbare  inlig­
ting o o r die sub tem a, w at e in tlik  die 
hooftem a van h ierd ie  oorsig is, ver­
skaf nie.

W at die ander item hoofde  betref, 
verw ys die ho o f finansieel daarn a  
d at die huisgesin of hu isgenote  van 
die sieke ’n  finansiële terugslag  
w eens die siek te-ep isode e rvaar 
het. Emosioneel verwys hoofsaaklik  
na die kom m er w at be leef is tydens 
die siek te-ep isode d eu r sowel die 
responden t as sy hu isgeno te . D ie 
item hoof arbeidsverdeling verwys 
na  ’n ontw rigting  in die norm ale 
huishoudelike pligte en alledaagse 
roetine van die resp o n d en t en 
sy/haar hu isgenote.

W at die item hoof finansieel 
b etre f, he t agtien  o f 39,13%  van die 
responden te  aangedui da t die b e ­
sondere siek te-ep isode ’n finansiële 
terugslag  vir die fam ilie van die 
kranke to t gevolg gehad het.

TABEL 5
FREKWENSIE VAN SIEKTES EN ONGESTELDHEDE

Siektes G %

Tuberkulose 7 14,90
Maagongesteldhede 6 12,77
Masels 5 10,64
Asma 4 8,51
Veneriese siektes 4 8,51
Caffer poison 2 4,26
Hartsiektes 2 4,26
Hoë bloeddruk 2 4,26
Velsiektes 2 4,26
Appendisitis 1 2,13

Kanker 1 2,13
Kokwane 1 2,13
Koors 1 2,13
Kwashiorkor 1 2,13
Geelkoors 1 2,13
Influensa 1 2,13
Opgeswelde pankreas 1 2,13
Polio 1 2,13
Rumatiek 1 2,13
Suikersiekte 1 2,13
Onduidelik 2 4,26

Totaal 47 100,10

Opmerking: D ie frekw ensie  van siek tes in h ierd ie  tabel to o n , ondanks die klein 
universum  van re sp o n d en te , ’n oo reen k o m s m et die frekw ensie van siektes w at in 
b reëre  verb an d  as tip ies van m ense in laer klasse, beskryf w ord (V ergelyk V an 
Rensburg, 1975 p 198-1993)

re leer, w ord h ier n e t vo lstaan  m et 
enkele  opm erkings o o r tabel 5.

D aar w ord nie p ro b ee r om  die 
siek te toestande volgens die een  of 
an d er m oderne  m ediese taksono- 
m iese stelsel in te  deel n ie , hoew el 
sekere siektes en  ongeste ldhede wel 
saam  g ro ep eer is.

D ie to ta le  aan ta l siektes beloop  
47, een  m eer as die getal opstelle . 
D ie rede  h iervoor is da t een  res­
pond en t verm eld  dat ’n siek te  eers 
as kokwane  d eu r ’n trad isionele  
prak tisyn  ged iagnoseer is m aar dat 
die diagnose la te r  d eu r ’n B lanke 
geneesheer to t dehidrasie (w at h ier 
o n d er m aagongeste ldhede gegroe- 
p ee r w ord) v e ran d er is.

geidentifiseer. N a lebejane w ord 
som s ook  as miltsiekte verwys.

D ie tw ee siek te to estan d e  wat 
o n d er die ka tegorie  onduidelik  aan- 
gedui is, sluit ’n siek te  w at d eu r die 
responden t as X  (’n onbekende 
siek te) besp reek  is, asook ’n m oont- 
like geval van asm a, in.

DIE ERVARING EN 
BELEWING VAN 
SIEKTE-EPISODES
In ’n item ontled ing  van die opstelle , 
m et besondere  verw ysing na die 
sub tem a w at handel o o r die m ate 
w aarby die siek te-ep isode w at b e ­
skryf is die norm ale  huishoudelike
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TABEL 6
ERVARING EN BELEWING DEUR 36 SKOLIERE VAN SIEKTE- 
EPISODES OP GROND VAN ITEMHOOFDE: FINANSIEËL (F), 
EMOSIONEEL (E), EN ARBEIDSVERDELING (A)

Items G %

Totaal F 18 50,0
Totaal E 30 83,33
Totaal A 21 58,33
F + E + A 11 30,56
F + E 3 8,33
F + A 2 5,56
E + A 7 19,44
Slegs F 2 5,56
Slegs E 9 25,0
Slegs A 1 2,78

A ltesaam  30 of 65,22%  van die 
responden te  verw ys d aa rn a  dat 
hulle en hul huisgenote  ’n em osio­
nele reaksie as gevolg van die 
siekte-episode beleef het.

W eens die siek te-ep isode het 21 
of 45,65%  van die responden te  die 
verskynsel be leef da t die norm ale 
sosio-kulturele pligstaat (arbeids- 
verdeling) in die huislike lewe 
ontw rig is.

U it die on tled ing  blyk ook dat elf 
of 21,74%  van die responden te  al 
drie die hoofitem s g erap p o rteer het 
en dus geldelik , em osioneel en wat 
arbeidsverdeling  b e tre f, deu r die 
siekte in die huis geraak  is.

Slegs drie o f 6,52%  van die lee r­
linge skryf da t net finansiële en 
em osionele prob lem e onderv ind  is, 
terwyl tw ee of 4 ,35%  na die ont- 
staan  van ’n kom binasie van gelde- 
like prob lem e en verandering  in a r­
beidsverdeling verwys. ’n E m osio­
nele reaksie saam  m et gevolge vir 
die arbe idsroe tine , is deu r sewe of 
15,22%  responden te  beskryf.

D aar is slegs een  resp o n d en t of 
2,17%  uit die to taa l, w at na finan- 
siële ontw rigting  in isolasie, dus 
sonder om  na ’n em osionele reaksie 
en /of p rob lem e m et arbeidsverde­
ling te verw ys, as die gevolg van ’n 
siekte-episode verwys. D aarteen - 
oo r verwys nege o f 25%  van die res­
ponden te  na ’n em osionele reaksie 
as die enigste belew enis tydens die 
siekte-episode. Slegs een  of 2,17%  
van die responden te  verwys daarna  
dat die ontw rigting van die norm ale 
p ligstaat die enigste gevolg van die 
siekte was.

D it b ehoort ook  duidelik  te wees 
dat die persen tasie  responden te  se 
reaksies, w aaru it die drie hoofitem s 
saam gestel is, heelw at anders daar 
sou uitsien indien die tien  resp o n ­
den te  w at nie op die sub tem a na 
wense reageer he t nie, m et die oog 
op hierdie oorsig v erder geïgnoreer 
sou w ord. T abel 6 toon  die resu lta te  
indien die getal 36 as die universum  
aanvaar w ord.

U it hierdie tabel kan enkele  aflei- 
dings gem aak w ord. D ie m ees alge- 
m ene reaksie op siekte-episodes 
deu r die responden te  verm eld , is 
em osioneel van aard . D it blyk uit 
die re la tief hoë persen tasie  respon­
den te  uit die to taa l w at ’n em osio­
nele reaksie  g e rap p o rteer het, 
asook die re la tie f lae persen tasie

w anneer die item s F en A  gesa- 
m entlik  of afsonderlik , sonder item  
E , p e r s e n ta s ie g e w y s  v o o rg e s te l  
w ord.

D ie aard  van die em osionele 
reaksies w at siek te-ep isodes in ge- 
sinsverband to t gevolg gehad het, 
kan uit die volgende opm erkings 
w at in die opstelle  voorkom , afgelei 
w ord. D ie volgende u itdrukkings 
kom  dikw els voor: worry, sadness, 
unhappiness, lack o f  concentration 
at school. U itd rukk ings soos die 
volgende kom  ook voor: become 
insecure, concerned, no joy, fam ily  
fe lt spiritually ill, longing, grief, de­
pressed, life (was) no longer sweet.

’n B esonder hoë persen tasie  res­
ponden te  rap p o rtee r dat finansiële 
ontw rigting ’n gevolg van ’n siekte- 
episode was. (D ie skryw er besef 
eg ter dat die universum  klein is en 
dat daa r, sover hy w eet, geen da ta  
bestaan  w aarm ee bostaande gege- 
wens w at Sw art m ense in Suid- 
A frika b e tre f, vergelyk kan w ord 
nie). W at die ontw rigting  van n o r­
m ale arbeidsverdeling  be tre f, is 
daar k laarblyklik  ’n noue sam ehang 
m et finansiële p rob lem e aan te  tref.

D ie ontw rigting  van huishoudelike 
arbeidsverdeling vind byvoorbeeld  
u itd rukking  in opm erkings dat ge- 
sinslede hulle gew one dag taak  m oes 
laat vaar om  na die siekes om  te 
sien. V erwysings na etes uit blikkies 
of vergete  e tes, vuil k lere  en  huise 
en ’n hond w at nie gevoer is nie, 
kom  ook voor. B elangrik is eg ter 
dat sewe of 38%  van die agtien res­
ponden te  wat na finansiële p ro ­
bleme verwys, verklaar dat die gesin 
b roodgebrek  tydens die siek te-ep i­
sode onderv ind  het. A s gevolg hier-

van m oes vier of 22%  uit die agtien 
dan ook  m instens tydelik  die skool 
verlaat om  te  gaan w erk. N ege of 
50%  van genoem de agtien respon­
den te  verwys ook  na ander skool- 
gaande gesinslede w at die skool 
m oes verlaat om  finansiële p ro b ­
lem e te help  bolw erk. Skoolverla- 
ting is dus ’n redelik  algem ene oor- 
lew ingstegniek om  finansiële kri- 
sisse w at m et siek te-ep isodes ge- 
paard  gaan , die hoof te  b ied. Tw ee 
van die responden te  het ook  na nie- 
skoolgaande gesinslede verwys wat 
as gevolg van die siekte-episodes 
m oes gaan w erk. Som m ige respon­
den te  verwys d aa rn a  dat geld vir 
e k s a m e n g e ld e , s k o o lb o e k e  en  
skoolk lere , gebru ik  is om  finansiële 
problem e die hoof te b ied. In 
enkele van die opstelle  w ord ook 
m elding gem aak van prob lem e m et 
m aandelikse betaling  van huishuur, 
die afbetaling  van huurkooppaaie- 
m ente en algem ene a rm oede wat 
die gesin in die gesig gestaar het, 
byvoorbeeld  m et voedseltekorte .

W at die gegew ens besonder in- 
siggewend m aak , is die feit da t daar 
in gedagte gehou m oet w ord dat die 
reaksies op die sub tem a o o r die in- 
vloed van siek te-ep isodes op die 
norm ale hu ishoudelike roetine 
spontaan was. D aar is dus nêrens 
aan die leerlinge voorgeskryf dat 
hulle m oet skryf o o r die finansiële 
en em osionele im plikasies van ’n 
siekte-episode nie. D ie om skryw ing 
huishoudelike roetine kan  eg ter wel 
min of m eer d irek  m et die konsep 
arbeidsverdeling, in verband  ge- 
bring w ord. H ierd ie  sosio-kulturele 
en psigologiese ervarings en bele- 
wenisse is dus k laarblyklik  die m ees
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kenm erkende of bew ustelik  her- 
ro ep b are  kenm erke , w at gepaard  
gaan m et siek te-ep isodes by 50%  en 
m eer van h ierd ie  gese lek teerde  res­
ponden te . D it sluit, in teressan t 
genoeg, ten  nouste  aan by V an 
R ensburg2) se om skryw ing van die 
m oontlike on tw rig tende gevolge 
van siekte op  ’n gegew e sosiale sis- 
teem .

Die aangeleen theid  kan verder 
gei'llustreer w ord deu r ’n p aa r di- 
rek te  w oordelikse aanhalings uit die 
opstelle  en wel van gevalle w aar al 
drie hoofitem s gesam entlik  as reak- 
sie op siek te-ep isodes genoem  
w ord.

’n V roulike resp o n d en t skryf by- 
voorbeeld  soos volg o o r die siekte 
(m asels) van h aa r klein b roertjie .
. . . M y mother couldn’t even go to 

her work. This was disturbing be­
cause father had already past away 
and mother is the only breadwinner. 
So fo r  those few  absenties she was 
not paid and this resulted to lack o f  
finance fo r  food , fo r  a few  days. 
During this illness the house was 
very quiet and the form er happiness 
was not more.

’n M anlike responden t skryf oor 
d ie  s i e k t e  ( r u m a t i e k )  v a n  sy 
m oeder. It was the worst o f  times, it 
was the edge o f  sorrow . . . One can 
only imagine i f  a pillar o f  a big 
building can fall. What effects will it 
cause . . . Taking m y mother on the 
same basis o f  the pillar in the house. 
Firstly she did no longer go to work, 
she could not perform  any motherly 
duty . . . Secondly, m y father, who 
for some hidden reasons left the 
inyanga business had to seek fo r  a 
job.

’n A n d er m anlike responden t 
skryf die volgende o o r die siekte 
van sy vader (caffer poison). This 
illness o f  m y father brought poverty, 
misery, starvation and sadness at 
home. Since father was the bread­
winner at home, life nearly came to a 
standstill. We also suffered from  
malnutrition as a result o f  insuffi­
cient . . . food . M y brother had to 
leave school to go and work. I  nearly 
also left school because o f  lack o f  
concentration at school. Sometimes I  
had to leave school during the 
school hour in order to try and help 
my father. Eventually this illness 
nearly made me to fail.

U it die drie voo rbeelde  is dit dui- 
delik  dat dit nie slegs die sta tus van
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die sieke is w at finansiële p rob lem e 
skep nie, m aar ook  soos in die geval 
van die eerste  v o o rbee ld , die huis- 
houdelike sta tus van die persoon  
w at p leegsorg  m oet verrig  en dié se 
verhouding  m et byvoorbeeld  ’n 
w erkgew er. F inansiële problem e 
hou dus nie noodw endig  verband  
m et d irek te  m ediese koste  nie. 
D aaru it kan  dus afgelei w ord dat 
belew enisse en ervarings tydens 
siek te-ep isodes ’n kom plekse aan ­
geleen theid  is w at nie slegs afhang 
van ’n enkele  v eranderlike  soos die 
status van die k ranke  nie.

DIE H U I S H O U D E L I K E  
STATUS VAN SIEKES EN 
ONTWRIGTING VAN ROE- 
TINE
D it is eg ter wel geregverdig  om  te 
p ro b eer vasstel w at —  indien enige
—  die verband  tussen  die huishou- 
delike sta tus van die siek te  en 
sosio-ekonom iese en  em osionele 
ontw rigting tydens siek te-ep isodes 
m ag w ees. In  h ierd ie  verb an d  kan 
gelet w ord op  die aan tal resp o n ­
den te  w at die onderskeie  hoofitem s 
(finansies, em osie en arbeidsverde- 
ling) verm eld  as ’n uitvloeisel van 
siek te-ep isodes van volw assenes en 
kinders onderskeidelik .

Soos uit Tabel 6 blyk, wys agtien of 
50% , 30 of 83,33% en 21 of 58,33% van 
die leerlinge onderskeidelik op impli- 
kasies ten  opsigte van finansies, die 
em osionele lewe en  arbeidsverde- 
ling as aspek te  w at d eu r siekte 
geraak  w ord. Ind ien  die getalle en 
persen tasies v erd er o n tleed  w ord, 
dan blyk dit da t onderskeidelik  der- 
tien  uit die agtien  resp o n d en te  of 
72,22%  daarn a  verwys da t ’n siekte- 
episode van ’n volw assene finan- 
siële p rob lem e vir die huishouding 
to t gevolg gehad het. D aaren teen  
verwys vyf o f 27,78%  na finansiële 
kom plikasies w at die gevolg van die 
siekte van k inders was.

In teenstelling  d aarm ee  verwys 
vyftien o f 50%  uit die to taa l van 30 
responden te  d aa rn a  dat siektes van 
volw assenes em osionele verande- 
ring tew eeggebring het. D ieselfde 
persen tasie  (50% ) verwys ook  op 
dié wyse na gevalle van kin- 
dersiek tes.

W at ontw rigting van arbeidsver- 
deling b e tre f, koppel elf o f 52,38%  
uit die to taa l van 21 leerlinge dit 
aan  siek te-ep isodes van volwas-
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senes en tien  uit 21 of 47 ,62% , aan 
siektes van kinders.

U it bostaande is dit duidelik  dat 
daar, w at h ierd ie  opnam e b e tre f, ’n 
duidelike tendens is om  finansiële 
ontw rigting aan siek te-ep isodes van 
volw assenes te  koppel. D it is 
m oontlik  ’n w eerspieëling  daarvan  
dat volw assenes die belangrikste  
bydrae to t die finansiële welsyn van 
lede van huishoudings lew er. In 
teenstelling  d aarm ee is d aar w at die 
em osionele aspek  en die sosio-kul- 
tu rele  p ligstate van die responden te  
betref, persentasiegew ys geen noe- 
m ensw aardige verskille ten  opsigte 
van die gevolge van siek te-ep isodes 
van volw assenes en k inders te  be- 
speur nie.

D ie b esondere  besef van die fi- 
nansiële ontw rigting  w at siekte-epi- 
sodes in die lewe van  Sw artes 
tew eeg kan bring, w ord ook  half­
ironies en m iskien ook  goed om- 
skryf d eu r ’n naam  w at onlangs 
deur die bew oners aan ’n u itbrei- 
ding van die b e tro k k e  dorpsgebied  
m et nuw e d u u rd e r huise gegee is. 
D irek  uit die Tsw ana vertaa l lui die 
naam : Die mans mag nie siek word 
en die vrouens mag nie kinders hê 
nie.

SLOTOPMERKINGS
H oew el die m oontlike belew ing en 
ervaring van siek te-ep isodes tuis, 
nie naastenby  volledig m et verskil- 
lende veranderlikes , soos die aard  
van siek te to estan d e  en  die b eso n ­
dere sosio-ekonom iese posisie van 
resp o n d en te  gek o rre leer is n ie , is 
dit duidelik  d a t sodanige episodes 
kom plekse sosiale prosesse binne 
die hu ishoudings van Sw artes to t 
gevolg m ag hê. D ie belang  wat 
eg ter aan  die finansiële im plikasies 
toegesê w ord , hou w aarskynlik  v er­
band  m et die algem ene sosio-eko­
nom iese posisie van Sw art m ense.

D ie re la tie f hoë respons ten  o p ­
sigte van die em osionele  reaksies op 
siekte-episodes en  die ew eredige 
verspreiding daarvan  is w aarskynlik 
as ’n a lgem een m enslike verskynsel 
te  verk laar, hoew el die in tensite it, 
om vang en aard  daarvan  van kul- 
tuu rg roep  to t ku ltuu rg roep  kan 
verskil. D ieselfde opm erk ings geld 
ook  in ’n m indere  m ate  vir die in ­
vloed van siek te-ep isodes op  huis- 
houdelike arbeidsverdeling , hoew el 
ook d it, w aarskynlik  in ’n g ro te r
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m ate as die em osionele , m et die 
sosio-ekonom iese posisie van die 
b e trokke  groep  verband  hou.

D ie on tw rig tende invloed van 
siekte-episodes op  die lew enstyl, 
veral op em osionele en finansiële 
gebied en  w at die orden ing  van a r­
beidsverdeling b e tre f, hang saam  
m et fak to re  soos o n d er m eer die 
aard  van die siek te , die sta tus van 
die k ranke , die gesinstruk tuur, die 
sosio-ekonom iese posisie van die 
lede van die huishouding en selfs 
die verhouding  tussen lede van die 
gesin en hul w erkgew ers. D ie 
m eeste van die fak to re  is in hierdie 
oorsig im plisiet aangeraak . A n d er 
aspekte w at w aarskynlik  ook  ’n rol 
sal speel is ideologiese fak to re  wat 
o n d er m eer konsu ltasiebeslu ite , dit 
is die besluit w atte r tipe m ediese 
praktisyns geraadpleeg  m oet w ord 
en die u itoefen ing  van keuses in die 
verband  sal bei'nvloed. D it kan 
veral die finansiële im plikasies van 
siekte-episodes bei'nvloed, aange- 
sien trad isionele  praktisyns se kon-

sultasiegeld som s hoër as dié van 
die W esterse m ediese d ienste is.

H oew el in h ierd ie  studie hoof­
saaklik aandag  gegee is aan die in ­
vloed van siek te  op die gem eenskap  
en veral op  die persone rondom  die 
individu w at die siekerol verto lk , 
wys dit tog  ook  in die b reë  heen  na 
die dinam iese verband  tussen sosio- 
ekonom iese verskynsels en siekte. 
Indien aanvaar w ord dat sekere 
siekteverskynsels kenm erkend  is 
van byvoorbeeld  on tw ikkelende ge- 
m eenskappe of klasse b inne ’n ge­
m eenskap3* en andere  van ontw ik- 
kelde gem eenskappe, dan  dui die 
gegew ens h ierbo  duidelik  op die 
bydrae van siek te-ep isodes to t die 
bestendiging van ’n bose kringloop. 
S iekte-episodes o n d er on tw ikke­
lende m ense soos die stedelike 
Sw artes, plaas stru ikelb lokke in die 
weg van form ele onderw ys wat 
w eer neig om  by te d ra  to t onder- 
on tw ikkeldheid  en  die gevolglike 
voorkom s van die sogenaam de 
m assasiektes by m ense w at ’n lae

sosio-ekonom iese status beklee. 
D it is v erd er duidelik  dat die begrip 
to ta le  pasiën tesorg  ook h ier te r 
sprake kom . V erp leegkundiges kan 
dus deu r die nodige kom m unikasie 
m et Sw art pasiën te  ’n g root bydrae 
lew er om  te help  m et die oplossing 
van sosiale p rob lem e rondom  die 
sieke.

D ie skryw er wil graag h ierm ee 
erkenn ing  verleen aan die R aad  vir 
G eestesw etenskaplike N avorsing 
vir finansiële s teun  w at die uitvoe- 
ring van hierd ie  studie m oontlik  
gem aak het. D ie skryw er wil ook 
graag sy dank  teen o o r m nr. Johan  
van S taden , verbonde aan die D e­
partem en t Sosiologie, PU  vir C H O , 
u itsp reek , vir sy w enke te r verbe- 
tering van h ierd ie  artikel.
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BOOK REVIEW BOEKRESENSIE

NUTRITION

Coroline K.O. Uddoh 
MacMillan. 1980

This is a good basic nu trition  book which should be 
ideal for com m unity health  w orkers th roughou t A frica.

C erta in  sections are useful for the diplom a student 
studying nutrition .

T hey a re , for exam ple, the sections on carbohy­
dra tes, fats, p ro te in s and assessm ent of grow th, v ita­
mins, m ineral salts, roughage, w ater.

H ow ever, the  section on the role of diet in trea tm en t 
of disease is no t de tailed  enough and does not cover 
sufficient diseases o r the dep th  requ ired  in the diplom a 
nu rse ’s curriculum .

W ith the excellent diagram s and pictures and the 
basic m anner in which it is set o u t, the book could be 
used as a prescribed tex tbook  for the enro lled  nurse. A t 
p resen t th ere  are very few books available at this level 
for the en ro lled  nurse and every aspect of nu trition  is 
covered th a t is necessary fo r this course.

T he section on food hygiene which is not always 
available in nu trition  books is ou tstanding  and the 
simple questions at the end of each chap ter are ideal 
for learning to  take  place w ith this m ore practical type 
of student.

S. O osthuizen

NURSING: THEORY AND PRACTICE

J. Bickerton, A.C.M. Sampson and A. Boylan. 
McGraw-Hill. 1980.

Y et an o th er well in teg ra ted  body o f in form ation , well 
pu t to g e th e r, concise and easy to  read .

V ery little reference  is m ade to  the British System of 
N ursing and  the book  is extrem ely  relevant for all 
nurses, anyw here.

T he in teg ra ted  approach , bringing the psychological, 
sociological and physical care in line with each o ther 
and the inclusion of the norm al physiology, has been 
very well though t ou t.

D iagram s again , are  specific and the book has been 
geared to  nurses and it is not surprising to  find the 
au thors are  nurses w ho definitely  understand  the 
nu rse’s needs.

A  useful reference book in any W ard , 1 would re ­
com m end it fo r all basic courses —  and inservice tra in ­
ing program m es. N urses on post-basic courses would 
certainly find it useful for re -o rien ta tion  but probably  
m ore dep th  w ould be requ ired  fo r the ir specific needs.

B .D . S tott
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