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Wzmacnianie roli pacjenta: wiedza i podejmowanie
decyzji wsréd oséb chorych na raka ptuca w Europie

- Streszczenie

Opis i metodologia

Niniejszy raport jest opisowg analizg badawcza, w ramach ktérej bada sie poziom informacji, wiedzy i zaangazowania w podejmowanie
decyzji wéréd oséb dotknietych rakiem ptuca w Europie. Gromadzenie danych odbywato sie za pomocg samodzielnie wypetnionej ankiety
online (dostepnej w okresie od 24 maja do 7 lipca 2024 r.). Ankiete wypetnito 2040 respondentéw (1.432 osoby dotkniete rakiem ptuca

i 608 0s6b opiekujacych sie nimi) z 34 krajéw Regionu Europejskiego WHO.

Wyniki

Wiedza na temat raka ptuca

Przed ich diagnozag 55,3% oso6b, u ktérych zdiagnozowano raka
ptuca, nie wiedziato, ze sg zagrozone rozwojem choroby (wcale /
troche). Podobnie 58,3% opiekundw nie zdawato sobie sprawy
z ryzyka zachorowania na raka ptuca bliskiej im osoby.

Cho¢ 82,8% wszystkich uczestnikéw uznato palenie za czynnik
ryzyka, jedynie mniejszo$¢ byta Swiadoma innych czynnikéw
ryzyka, takich jak radon (17,1%), promieniowanie (21,5%), azbest
(34,8%) i zanieczyszczenie $rodowiska (38,5%).

Mozliwe objawy raka ptuca byty w wiekszosci nieznane osobom
dotknietym rakiem ptuca przed diagnoza. tacznie 65,1% zwlekato
z zasiegnieciem porady lekarskiej po wystgpieniu objawdw, przy
czym 4 na 10 przypisuje to nierozpoznaniu objawéw zwigzanych
z rakiem ptuca (46,5%) lub btednemu przypisaniu ich innym
schorzeniom (42,9%).

Jedna czwarta uczestnikow przyznata, ze ma staba wiedze na
temat tej choroby (28,8%), nie jest $wiadoma istnienia
biomarkerdw (22,2%) lub nie rozumie w petni rokowania (24,2%).

Dostep do informacji
Wiekszos¢ uczestnikéw (89,2%) uwazata, ze dostep do informacji
jest niezwykle istotny. Jednak 40,2% nie otrzymato wystarczajacych

informacji, a 28,9% stwierdzito, ze nie w petni rozumie przekazane
im informacje. Gléwnymi wymienianymi barierami byty trudnosci

GQ: Wezwanie do dziatania

w przetwarzaniu informacji (39,0%), niewystarczajgca ilo$¢

informacji (32,9%) oraz niejasne informacje (32,5%).

Najczesciej wskazywano potrzebe posiadania informacji na temat
dziatan niepozadanych (38,5%), a nastepnie poradnictwa
psychologicznego (36,8%).

Jedna trzecia respondentéw nie ocenita pozytywnie komunikacji
z zespotem opieki zdrowotnej, wymieniajgc ograniczony czas na
konsultacje (50,9%) i stabe umiejetnosci komunikacyjne (41,7%).
Dziewieciu na dziesieciu respondentédw szukato informacji
zdrowotnych poza systemem opieki zdrowotnej, ale 1 na 4 osoby
nie znalazta zadnych informacji lub uznata je za niedoktadne.

Wspdlne podejmowanie decyzji

Prawie wszyscy uczestnicy uwazali, ze ich opinie powinny by¢
brane pod uwage w procesie podejmowania decyzji (98,0%
pacjentdw i 91,5% opiekundéw). Jednak tylko 49,3% zgtosito, ze
byto bardzo zaangazowanych w ten proces, a tylko 55,9% uznato,
ze ich opinia zostata wzieta pod uwage. W efekcie tylko 59,5%
pozytywnie ocenito swoje zaangazowanie w proces decyzyjny.

Za gtéwnga przeszkode w znaczacym uczestnictwie w podejmowaniu
decyzji uznano skomplikowane informacje (49,2%), a nastepnie
stabg komunikacje z zespotem opieki zdrowotnej (37,6%).
Gtéwnym czynnikiem decydujgcym o podjeciu decyzji o leczeniu
byty zalecenia lekarza (76,9%).

Zwiekszenie Swiadomosci raka ptuca i wczesnej
diagnostyki oraz dziatania na rzecz zmniejszenia ryzyka
zmniejszania ryzyka.

Many Faces, One Voice
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Umozliwienie wspélnego podejmowania decyzji w celu
poprawy jakosci zycia.

Uzyskaj dostep do petnego 9. Raportu LuCE.
www.lungcancereurope.eu
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