Lichamelijke klachten bij jongeren

WeIZUn Wat zijn mogelijke oorzaken? Welke jongeren zijn kwetsbaar en wat kunnen we doen om hen te helpen?
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Elke jongere uit wel eens een lichamelijke klacht. Echter, sommige jongeren klagen: 1) vaak of aanhoudend 2) gedurende langere tijJd 3) als ze hulp zoeken voor
hun klachten wordt er geen oorzaak/oplossing gevonden. De hinder van deze klachten is meestal aanzienlijk, zowel voor de jongere zelf (bvb lichamelijke hinder,
functioneren op verschillende domeinen van het dagelijkse leven of medicatiegebruik), als voor het gezin (bvb stress) en de samenleving (bvb kost).

Dit onderzoek komt tegemoet aan tekorten in kennis over lichamelijke klachten op wetenschappelijk en maatschappelijk vilak. We onderzoeken:

1) De stand van zaken in wetenschappelijke kennis over mogelijke oorzaken van lichamelijke klachten (~ maatschappelijke barriere)

2) Het verband tussen kwetsbaarheid op sociaal-economisch vlak en het lichamelijk uiten van psychosociaal onwelbevinden (~ wetenschappelijke barriere)
3) Het verband tussen opvoeding en het lichamelijk uiten van psychosociaal onwelbevinden (~ wetenschappelijke barriere)

4) Het hulpzoekgedrag van jongeren die psychosociaal onwelbevinden lichamelijk uiten.
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