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Lung Cancer Europe

5. RAPORT LUCE NA TEMAT RAKA PtUCA

Psychologiczny i spoteczny wptyw raka ptuca

- Streszczenie -

Wprowadzenie

Lung Cancer Europe (LUCE) jest gtosem o0séb dotknietych rakiem ptuca. Organizacja stara sie uczyni¢ raka ptuca
priorytetem zdrowotnym UE. LUCE promuje zorientowane na pacjenta, multidyscyplinarne podejscie do swiadczenia
ustug opieki zdrowotnej na catej $ciezce leczenia raka ptuca.

Niniejszy 5. Raport jest opisowg analizg badan spotecznych zgtebiajgcych gtoéwne problemy emocjonalne i spoteczne
(psychospoteczne), ktérych doswiadczaja ludzie dotknieci rakiem ptuca w Europie.

Whyniki Raportu podkreslaja potrzebe wdrozenia bardziej przyjaznego, bardziej dostepnego i bardziej holistycznego
podejscia do ustug opieki zdrowotnej i ich Swiadczenia.

Uczestnicy ankiety

Ankiete wypetnito 559 osob: 365 0sob z rakiem ptuca (65,3%) i 194 opiekundw (34,7%) z 17 krajéw Europy. Wiekszos¢
uczestnikow stanowity kobiety (75,4%) w wieku od 55 do 64 lat (39,7%). Ponad potowa respondentow pochodzi z Francji
(22%), Hiszpanii (11,3%), Danii (10,9%) i Wtoch (10,0%).

Najczestszym rozpoznaniem byt gruczolakorak (59,9%), z czego u 49,2% uczestnikow rozpoznano chorobe w IV stadium
zaawansowania. Okoto potowa oséb z rakiem ptuca (47,8%) stwierdzita, ze pomimo przebytego leczenia choroba byta
nadal obecna, a nieco ponad jedna trzecia zostata zdiagnozowana od 1 roku do 3 lat temu.

Wiekszos¢ opiekundw zajmowata sie osoba, u ktoérej zdiagnozowano chorobe w IV stadium zaawansowania (57,2%)
w ciggu ostatnich 1-3 lat (40,4%). Wiekszo$¢ z nich pomagata bliskim, ktérzy otrzymali leczenie, ale w momencie
wypetniania ankiety choroba nadal byta obecna (47,4%).



Wptyw psychologiczny

77.2% opiekundéw i 52,5% chorych na raka ptuca stwierdzito, ze choroba wptyneta na ich samopoczucie emocjonalne
W dosy¢ duzym stopniu/bardzo”. W obu grupach uczuciami, ktére znaczaco wptynety na jakosc ich zycia, byty niepewnosc
(62,5%), smutek (61,2%), towarzyszace poczucie leku (69,6%) i ogarniajacy ich strach (59,6%).

Obawy 0s6b z rakiem ptuca dotyczyty wptywu naich rodzine i bliskich, progresji choroby i Smierci. Opiekunowie odczuwali
gtownie obawy zwigzane ze smiercig ukochanej osoby, postepem choroby, a takze ich bélem i cierpieniem. WskaZnik
okreslajacych liczbe zdiagnozowanych przypadkéw depresji byt znacznie wyzszy wsrdd pacjentdw (18,4%) niz opiekundw
(7,8%). Podczas, gdy mimo braku zdiagnozowanej depresji, 20,3% opiekunow i 14,3% oséb z rakiem ptuca uwazato, ze maja
depresje.

Wptyw na zycie codzienne

Objawy i dziatania niepozadane to jedne z gtdwnych powodow, dla ktorych zaangazowanie w codzienne i rekreacyjne czynnosci
jest mniejsze. Wiekszosc¢ osob z rakiem ptuca zgtaszata uposledzenie funkgji fizycznych i rél spotecznych, zmeczenie, dusznosc
i bol. Byty to dziatania niepozadane zgtaszane jako majace najwiekszy wptyw na ich samopoczucie.

38,0% uczestnikéw ankiety stwierdzito, ze choroba miata negatywny wptyw na sytuacje finansowa ich gospodarstwa domowego
- spadek dochodéw zgtosito 82,1% respondentéw. Jednoczesnie 38,1% ankietowanych zgtosito takze negatywny wptyw
choroby na sytuacje zawodowa innego domownika, gtéwnie ze wzgledu na niezdolnos$¢ do pracy (55,7%), koniecznos¢ brania
wolnego z pracy (23,2%) oraz koniecznos¢ przejscia na wczesniejsza emeryture (21,2%).

Rak ptuca moze rowniez wptywac na dynamike i codziennos¢ zycia rodziny - 7 na 10 0sdb przyznato, ze po otrzymaniu diagnozy

konieczne byto wprowadzenie pewnych zmian w zyciu rodzinnym. Zmiany te dotyczyty gtéwnie codziennych czynnosdi,
ograniczenia interakgji spotecznych i rodzinnych, planéw i wprowadzenia nowych, zdrowych nawykow.

Opieka pomocnhicza

Gtéwnymi niezaspokojonymi potrzebami zgtaszanymi przez uczestnikow byty potrzeby psychologiczne (41,4%), kontroli
i leczenia objawow (40,7%), zmniejszenia wptywu sytuacji na rodzine (32,5%) oraz rehabilitacji i ¢wiczen (30,6%).

Najbardziej potrzebnymi specjalistami dla chorych na raka ptuca byli dietetycy (24,3%), psychologowie (20,2%) i fizjoterapeuci
(17,8%). Z kolei opiekunowie stwierdzili, ze potrzebujg pomocy psychologdw (41,7%), dietetykow (30,4%) i pracownikdw
socjalnych (23,5%).

34,9% ankietowanych otrzymato wsparcie od organizacji zrzeszajacej pacjentow lub organizacji pozarzadowych (NGO).
Bardziej przydatne dla osob, ktére otrzymaty tego rodzaju wsparcie, byty informacje o chorobie i sposobach leczenia oraz
kontakt z innymi osobami dotknietymi choroba. Wzajemne wsparcie miedzy pacjentami moze pozytywnie wptynac na jakosc
zycia. Wigkszos¢ badanych byta zadowolona ze wsparcia otrzymywanego przez ich rodzine, a poziom satysfakcji byt wyzszy
wsrod pacjentéw niz opiekundw.

Jesli chodzi o poziom zadowolenia z pomocy przy wykonywaniu codziennych obowiazkéw, 61,2% osdb z rakiem ptuca ,nie
miato nikogo/otrzymywato pomoc tylko czasami”. Brakowato rowniez wsparcia emocjonalnego dla pacjentéw - 21,9% uwazato,
ze nie moze liczy¢ na otrzymanie takiego wsparcia ,nigdy lub bardzo rzadko”, a 20,3% moze na nie liczy¢ ,tylko czasami”.
W przypadku opiekundéw 22,3% uznato, ze nie ma nikogo, kto mogtby pomdéc w codziennych obowiazkach, a 30,9% nie mogto
liczy¢ na wsparcie emocjonalne ,nigdy/tylko czasami’.



Pietno

Pietno zwigzane z rakiem ptuca w istotny sposéb wptywa na ludzi dotknietych tg choroba. Ponad 80% ankietowanych
wskazato, ze ludzie pytali ich o historie palenia, gdy dowiedzieli sie o ich diagnozie. Uczestnicy potwierdzili takze istnienie
okreslonych stygmatyzujacych postaw i zachowart ze strony innych, jak np. uznanie osoby za odpowiedzialng za
zachorowanie na raka ptuca (zgtaszane przez 30,9% pacjentéw i 41,2% opiekundw) czy negatywne ocenianie osoby
w zwigzku z ta chorobg (deklarowane przez 28,2% pacjentow; 24,0% opiekundw).

Pietnowanie samego siebie stanowi takze powazny problem wsréd 66,8% pacjentow, ktérzy przyznaja, ze czasami uwazali,
ze ich wczesniejsze zachowania przyczynity sie do choroby. 52,4% oséb miato czasami poczucie winy z powodu ich raka
ptuca, z czego prawie 2 na 10 pacjentow okresla takie odczucia jako czeste. Opiekunowie rowniez doswiadczaja
pietnowania i obwiniajg samych siebie - 37,1% z nich wskazywato, ze mierzy sie z poczuciem winy.

Wezwanie do dziatania

Swiadczenie zintegrowanych ustug
psychologiczno-spotecznych na sciezce
leczenia raka ptuca

Poprawa jakosci zycia 0séb dotknietych
rakiem ptuca przez zapewnienie dostepu do
odpowiednich swiadczen psychologicznych i
socjalnych na catej sciezce opieki; walka ze
stygmatyzacjg poprzez poprawe
umiejetnosci komunikacyjnych.

Zwiekszanie swiadomosci o istnieniu
organizacji zrzeszajacych pacjentow i
organizacji pozarzadowych

Zachecanie pracownikow stuzby zdrowia do
kierowania osob dotknietych tg chorobg do
organizacji zrzeszajacych pacjentow,
organizacji pozarzadowych i osrodkow
wsparcia; organizacja szkolen w celu
zwiekszenia liczby oséb zdolnych do
zaoferowania wzajemnego wsparcia miedzy

pacjentami.

Petna wersja 5. Raportu LUCE , Psychologiczny i spoteczny wptyw raka ptuca” jest dostepna tutaj:

Pel'ny ra pOI‘t https://www.lungcancereurope.eu/2020/10/15/5th-edition-of-the-luce-report/
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