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10. porocilo LUCE
o plju¢nem raku

Pljucni rak in dusevno zdravje:
Izkusnje Evropejcev, ki so zboleli za pljucnim rakom

Povzetek

DRUSTVO
S sodelovanjem v Sloveniji z: @ Oty
SLOVENIJE

Opis in metodologija

To porocilo je opisna raziskovalna analiza, ki preucuje psiholoski vpliv plju¢nega raka in izkusnje z dusevnim zdravjem obolelih
in njihovih bliznjih v evrosskem prostoru. Podatki so bili zbrani z samoizpolnjevanim spletnim vprasalnikom (28. maja - 6. julija
2025). Skupaj je anketo izpolnilo 2204 oseb (1709 oseb s plju¢nim rakom in 495 negovalcev) iz 31 drzav evropske regije SZO.

Rezultati

Dusevno zdravje in pljucni rak

Vecina udelezencev (61,16%) je porocala o znatnem
negativnem vplivu na svoje dusevno zdravje po diagnozi
plju¢nega raka.

Najpogosteje navedena custva, ki so mocno poslabsala
kakovost Zivljenja, so bila zalost (58,54%), strah (56,49%),
tesnoba/anksioznost (56,31%) in negotovost (55,22%). Strah
pred neuspesnim zdravljenjem ali napredovanjem bolezni je
bil najpogostejSa Custvena tezava, ki je prizadela 76,71%
udeleZencev. Sporocanje diagnoze je bil ¢ustveno najtezji del
poti oskrbe (63,62%), sledilo je obvladovanje neZelenih
ucinkov (45,52%).

Zaskrbljujoce je, da je 43,97% porocalo o skrajni zalosti;
24,68% se je pocutilo ujeto, 21,16% pa jih je od prejema
diagnose dalje dozivljalo vztrajna obcutja brezupa ali
nic¢vrednosti.

Devet od desetih udeleZencev je doZivelo Custvene tezave, ki
so vplivale na njihovo vsakdanje zivljenje po diagnozi
plju¢nega raka. Skoraj polovica (46,31%) je navedla, da so te
teZzave »pogosto« ali »stalno« motile njihov vsakdan, zlasti
druzabno zZivljenje, Zivljenjski slog, finance in delo.

Dusevne motnje: depresija in anksioznost

Med udelezenci z diagnozo depresije (23,04%) je 23,31%
porocalo, da je bila diagnoza postavljena po diagnozi
plju¢nega raka, medtem ko je bila pri 43,14% postavljena Ze
prej in so motnjo Se naprej dozivljali. Skupno je 15,16% vseh
udeleZzencev dozivelo depresijo po diagnozi plju¢nega raka.
Med tistimi brez formalne diagnoze depresije se je 15,18%
samoocenilo kot prizadete z depresijo.

@: Poziv k ukrepanju

Med anketiranimi z diagnozo anksiozne motnje (21,24%) je
29.45% dobilo diagnozo po diagnozi plju¢nega raka, medtem
ko je imel 57,24% anksioznost Ze prej in je trajala. Skupno je
18,36% vseh udeleZencev imelo anksiozno motnjo po diagnozi
pliucnega raka. Med tistimi brez formalne diagnoze
anksioznosti se je 15,65% samoocenilo kot osebe z anksiozno
motnjo.

Podpora in strategije spoprijemanja

Ohranjanje obcutka normalnosti je bil najpogosteje naveden
dejavnik, ki vpliva na dusevno zdravje (53,29%); sledila sta
zdrav zivljenjski slog (49,45%) in podpora bliznjih (45,47%).

Skupaj je 94,08% prejelo podporo bliznjih in vecina
udelezencev (82,51%) je bila s to podporo zadovoljna. Vendar
je 65,54% menilo, da njihovi bliznji ne razumejo v celoti, kaj
dozivljajo, 41,09% ni imelo vedno pomoci, ko so jo
potrebovali, 26,45% pa je Custva z okolico delilo »redko« ali
»nikoli«.

V celotnem procesu oskrbe polovici udelezencev ni bila
ponujena nobena oblika podpore dusevnemu zdravju, vecina
(65,88%) pa ni bila obves¢ena o organizacijah bolnikov ali
skupinah za samopomoc. Omeniti velja, da je 41,34% menilo,
da njihova zdravstvena ekipa ne nudi dobre Ccustvene
podpore; hkrati je podobno veliko (39,44%) dozivljalo
Custvene tezave, vendar jih ni prijavilo.

Udelezenci so poudarili pomen ve¢ medicinskih informacij
(49,38%), podpore pri obvladovanju nezelenih ucinkov
(43,90%), boljSe komunikacije z zdravstvenimi delavci
(37,59%) ter boljSega dostopa do storitev dusevnega zdravja
(34,36%).

Zdravstveni sistemi in tisti, ki odlo¢ajo morajo prepoznati
podporo dusevnemu zdravju kot temeljni del na poti oskrbe
pri plju¢nem raku .
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Zdravstveni delavci morajo zagotoviti jasne informacije in
opolnomociti posameznike za obvladovanje bolezni in
dusevnega blagostanja.

Dostopajte do
celotnega 10. porocila LUCE:
www.lungcancereurope.eu




