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1/ Informacje o projekcie: cel i metodologia badania s.3

2/ Podsumowanie wynikéw s.5
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a/ Wiedza i samoocena wiedzy o zdrowiu s.8
b/ Zrodta informagciji s.34
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oraz bezpieczenstwo lekowe s.42
4/ Charakterystyka badanych s.65
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Informacje o projekcie

* Cel: zbadanie $wiadomosci zdrowotnej Polek i Polakow

* Czas realizacji: badanie przeprowadzono w maju 2021 r.

* Zaangazowane podmioty: badanie przeprowadzita agencja badawcza 4P
na zlecenie firmy farmaceutycznej Servier, we wspotpracy z firmg doradczg Better

Metodologia

Badana populacja:

Metoda:

Czas trwania wywiadu:

Préba:

Polacy w wieku 35-65 lat oraz tzw. ,,pokolenie Silver” — 66-80 lat
> CAWI — ankieta online, respondenci > CATI - wywiady telefoniczne, respondenci
rekrutowani do badania z panelu rekrutowani do badania z losowych numerow
internetowego telefonicznych
> 20 minut > 30 minut
>n=400
> n=1000

Préba w obu przypadkach reprezentatywna dla warstw wiekowych:
> Kwoty na pteé, wiek, klase wielkosci miejscowosci, region
> Zasieg ogolnopolski
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Legenda, stosowane skroty

gtbwny wniosek,
obserwacja

tytut wykresu =
badane zjawisko

dodatkowe istotne
komentarze
o rGznicach istotnych
w wybranych grupach

numer i tres¢ pytania
z kwestionariusza wywiadu

Polacy przyznaja, ze posiadanie wiedzy medycznej jest dla nich istotne. ia

Jeszcze bardziej istotne dla kobiet, nieaktywnych zawodowo, os6b chorujacych przewlekle, przyjmujacych na state leki, stale
chorujacych.

WAZNOSC WIEDZY MEDYCZNE) $rednia
(skala 0-10)
WAZNOSC 8%  11% 18% 15% 27% 7,80
0 - zupetnie mi nie zalezy, aby mie¢ taka wiedzg W0 w1 2 3 4 ©5 w6 w7 w2 w9 w10 -todamniebardzo istotne,

aby posiadac takg wiedzg

/

pLEC POKOLENIA u‘l'v'é’ééﬂ A ,:z"&"l‘;{(‘“ ’“z‘""#’,“t:“' NA' OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
RZADKO | CZESTO
oGOt , JESTEM ¢ -
L [ME2CIYZ| | o oo o anc P P NIE- . - N - vy ZAPADAM ZAPADAM  STALE
KOBIETA NA (35-39) X [40-54) BB |55-30) AKTYWNI AKTYWN TAX NIE AK NIE ;rk;\.n?\_.:i" " NA CHORUJE
HUTIR choroay cHoROBY
N= 1474 77 02 219 536 719 869 o5 o 573 sar sar a5 2032 09 184

Srednia 7,80 8,19 738 745 170 798 n 793 8,00 167 796 157 747 7,75 785 821

jedlza medyczna: o choraboch, leczeniv chordb, zapabiezaniv, jest dla Pana wazna

Padstawa: Palac lat, n=1474

podstawa procentowania danych
prezentowanych na slajdzie — do
tej warto$ci odnoszg sie % z
wykresow,
w pojedynczych przypadkach
podstawy opisane sg przy
poszczegoblnych wykresach

Oznaczenia:

11 statystycznie istotnie wigcej / mniej
niz og6t badanych
przedziat ufnosci: 0,95
* niska podstawa

Stosowane skroty:

- t2b — top2boxes > suma dwoch
najwyzszych punktéw skali

Uwaga:

Mowimy Polacy odnoszac si¢ do
badanej grupy wiekowej — od 35 do 80
lat. W innym przypadku dodajemy
informacje, w jakim wieku jest grupa,
o ktorej mowimy.
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Podsumowanie wynikow



@ Wiedza Polakéow

,Zdrowie” to powszechnie deklarowana przez Polakoéw warto$¢. Badanie pokazato, ze zauwazalna jest potrzeba posiadania wiedzy
medycznej odnosnie chordb, leczenia i zapobiegania im. 61% Polakdédw w wieku 35-80 lat ocenito istotnosc¢ tej wiedzy u siebie na co
najmniej ,8” na skali od 0 do 10.

Jednoczeé$nie samoocena wlasnej wiedzy dotyczgcej zagadnier zdrowotnych wypada stabiej — ocene co najmniej ,8” na
analogicznej

skali 0—10 — przyznato sobie okoto 1/3 Polakdéw. Porownywalnie oceniana jest wiedza dotyczaca radzenia sobie z dolegliwosciami
chorob, dbania o zdrowie, na temat badan profilaktycznych, czynnikdw ryzyka zachorowarn, rozpoznawania objawow chorobowych.

Depresja, nadci$nienie i cukrzyca to choroby najczesciej zaliczane przez Polakdédw do chordb cywilizacyjnych. Prawie potowa
Polakéw do tego typu chorob zaliczyta tez miazdzyce.

Wigkszo$¢ Polakow prawidtowo wskazuje czynniki wywotujgce choroby cywilizacyjne — stres, brak aktywnosci fizycznej,
siedzacy tryb zycia, uzywki (papierosy, alkohol), nieodpowiednia dieta — przede wszystkim produkty wysoko przetworzone oraz
bogate

w cukry. Czynniki te zwigzane sg bezposrednio z wkasnymi wyborami (tzw. ,czynniki wewnetrzne”). Sg rowniez ,czynniki zewnetrzne”,
zwigzane z szerzej rozumiang dziatalnoscig cztowieka — zanieczyszczenia powietrza, wody i gleby. Mniej niz potowa zalicza do nich
takze czynniki zwigzane z postepem technologicznym, hatasem, promieniowaniem urzgdzen.

Polacy zdajg sobie sprawe, ze zapobieganie chorobom cywilizacyjnym jest mozliwe poprzez prawidiowe odzywianie sie,
aktywnosé¢ fizyczng, prowadzenie higienicznego stylu zycia. W tym kontekscie rzadko przychodza im jednak na mysl badania
profilaktyczne — wymienia je jedynie 4%. Niektore zachowania nie pojawiajg sie w odpowiedzi na otwarte pytanie o zachowania i
postawy przeciwdziatajgce chorobom, ale przypomniane (listg) plasujg sie wysoko. Nalezg do nich m.in. spacerowanie i regularne
wysypianie si¢. Sposréd wspomaganych listg zachowan zapobiegawczych najczesciej wskazywane sg: aktywnos¢ fizyczna,
uprawianie sportu

oraz codzienne jedzenie warzyw i owocow.

Pandemia przyczynita sie do zwiekszenia wiedzy medycznej 29% Polakdw, przede wszystkim w zakresie chordb wywotywanych
przez koronawirusa i innych choréb zakaznych oraz depresji.
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Polacy w wieku 35-80 lat wiedze medyczng czerpig przede wszystkim od specjalistdw — najczestszym zrodtem jest bezposrednia
rozmowa z lekarzem. Potowa korzysta z wypowiedzi specjalistdw — lekarzy, pielegniarek w mediach.

Farmaceuci sg mniej powszechnym zZrodtem wiedzy medycznej — z rozmow z nimi wiedze czerpie 29%.
Powszechnym Zrodtem sg kontakty bezposrednie ze znajomymi, rodzing, korzystanie z ich doSwiadczen, wiedzy o chorobach.

Z serwisow, portali medycznych, innych stron o tematyce medycznej w Internecie korzysta 65% Polakoéw w wieku 35-80 lat.
Relatywnie mniej (19%) siega po informacje na strony producentow lekow.

@ Doswiadczenia z chorobami

Polacy w wieku 35-80 lat majg swoje osobiste lub znajg doswiadczenia najblizszych z chorobami. Przewlekle choruje 41%. W ostatnich 5
latach bezposrednio dotyczyto ich nadcisnienie, kolejno depresja i cukrzyca.

Polacy najbardziej obawiaja sie zachorowania na nowotwor. A jednoczesnie relatywnie mniej podejmujg dziatan, by zmniejszy¢ ryzyko
zachorowania, mato czujg wtasnej sprawczosci w mozliwo$ci przeciwdziatania tej chorobie.

Nadcisnienie i cukrzyca to choroby, nad ktérymi Polacy zdajg sie bardziej ,panowac”. Deklarujg umiejetnosc¢ ich rozpoznania, ale czy

nie jest to uspiona czujnosé (nieSwiadoma niekompetencja)? Miazdzyca wydaje sie najmniej rozpoznang chorobag, ale jednoczesnie taka,
ktorej Polacy specjalnie sie nie obawiaja.

Do choréb cywilizacyjnych najczesciej zostata zaliczona depresja (wskazania z listy), na co zapewne wptynety akcje komunikacyjne z
czasu pandemii: Polacy dowiedzieli sie o nasileniu powszechnosci i 0 objawach tej choroby, jednak nie obawiajg sie zachorowania na nig i
wcigz majg mato z nig doswiadczen.

70% deklaruje, ze wie jakie badania profilaktyczne powinno sie wykonywac w ich wieku, 65% wykonywato takie badanie w ciagu
ostatniego roku, 2 lat. * =
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Wyniki badania

Wiedza i samoocena wiedzy o zdrowiu



Polacy w wieku 35-80 lat sami oceniajg swoje zdrowie dobrze — wiekszos¢ twierdzi, ie
ze rzadko zapada na choroby. Jednoczesnie 60% przyjmuje stale jakies leki, 41% choruje

przewlekle, a ponad potowa doswiadczyta przynajmniej jednej z badanych choréb cywilizacyjnych*
w ostatnich 5 latach.

OCENA SWOJEGO ZDROWIA CHORUJE NA CHOROBY PRZEWLEKLE PRZYJMOWANIE LEKOW NA STALE
jestem okazem zdrowia 60% Polakow w wieku
6% . .
. , ja osobiscie [ 41 35-80 lat przyjmuje stale
czesto zapadam n oroby . . — o
1% kto$ z moich najblizszych . 39%
CHOROBY CYWILIZACYJNE

nie |33%
56% Polakow w wieku 35-80 lat
choruje lub chorowato w ciagu ostatnich 5
lat na przynajmniej jedng

zchorob CyWi"ZﬂCanyCh (nadcisnienie,
miazdzyca, nowotwor, cukrzyca, depresja)
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Polacy sg przekonani, ze posiadanie wiedzy medycznej jest dla nich istotne.

4

Bardziej istotne — dla kobiet, os6b nieaktywnych zawodowo, chorujacych przewlekle, przyjmujgcych na state leki, stale chorujacych.

WAZNOSC WIEDZY MEDYCZNEJ

$rednia
(skala 0-10)
WAZNOSC 8% 1% 18% 15% 7,80
0% 25% 50% 75% 100%
0 1 2 3 4 5 6 m 7 ms o to dla mnie bardzo istotne, aby
o _ o _ \ )\ ) posiadac takg wiedze
0 - zupetnie mi nie zalezy, aby mieC takg wiedze Y
o
34% 61%
Im wyzsze

I, W PLeé€ POKOLENIA SYTUACIA CHORUJE PRZVIMUIE LEKI NA OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
wyzsza istotnos¢ ZAWODOWA PRZEWLEKLE STALE

posiadania wiedzy P RZADKO | CZESTO

medyczne;j. ocot KOBIETA MEZCzy- Y (35-39) | X (40-54) BB (55-80) AKTYWNI NIE- TAK NIE TAK NIE (J)iZTzEETA ZAPADAM | ZAPADAM | STALE
ZNA (35-39) (40-54) (55-80) AKTYWNI JDROWIA NA NA CHORUIE
CHOROBY | CHOROBY
N=' 1474 771 703 219 536 719 869 686 601 873 887 587 88 1033 169 184
$rednia, 7,80 8,19 7,38 7,46 7,70 7,98 7,71 7,93 8,00 7,67 7,96 7,57 7,47 7,75 7,85 8,21
O2. Prosze ocenic, na ile wiedza medyczna: o chorobach, leczeniu chorob, zapobieganiu, jest dla Pana/i wazna.
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 34% 21%  statystycznie istotnie wyzsze / nizsze > S —=
10 od ogo6tu badanych ————
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Oceny wlasnej wiedzy medycznej sg srednie, ale raczej pozytywne

— podobne w réznych obszarach.

OCENA SWOJEJ WIEDZY MEDYCZNEJ

radzenia sobie z dolegliwos$ciami choréb
dbania o zdrowie

badan profilaktycznych

czynnikéw ryzyka zachorowan

rozpoznawania objawdéw chorobowych

o

4% 7%

5% 7%

7% 7%

I 6% 7%

| 6% 10%

0%
1 2

0 - nic nie wiem na ten temat

O1. Prosze ocenic swojg wiedze medyczng. Jak ocenia Pan/i swojg wiedze w zakresie:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
1

13%

15%

12%

14%

14%

25%

20% % | % 7w
19% 18% 17% 9%
17% 17% 8% 7%

50% 75% 100%
4 5 6 m 7 W3 ]
\ J \ J
Y Y
~90% ~30%

srednia
(skala 0-10)

6,62

6,49

6,41

6,36

6,24

W 10

- mam duzg wiedze na ten temat
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Ci, dla ktérych posiadanie wiedzy medycznej jest istotne, lepiej oceniajg swojg ia

wiedze w tym zakresie.

WAZNOSC WIEDZY MEDYCZNEJ A SAMOWIEDZA

WAZNOSC WIEDZY MEDYCZNE)J

OCENA SWOIJEJ WIEDZY MEDYCZNEJ W ZAKRESIE

radzenia sobie z dolegliwosciami choréb
dbania o zdrowie

badan profilaktycznych

czynnikow ryzyka zachorowan

rozpoznawania objawdéw chorobowych

575

Mniej wazna (0-7):
39%

5,64

5,40

5,29

5,28

5,24

0oGOL

srednia
(skala 0-10)

1474

7,80

6,62

6,49

6,41

6,36

6,24

899

Wazna (8-10):
61%

7,25

7,19

7,12

7,05

6,87

O2. Prosze ocenic, na ile wiedza medyczna: o chorobach, leczeniu chordb, zapobieganiu, jest dla Pana/i wazna. / O1. Prosze ocenic swojg wiedze medyczng. Jak ocenia Pan/i swojg wiedze w zakresie:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

_—
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Dla kobiet wiedza medyczna jest wazniejsza, a dodatkowo lepiej tez oceniajag
obecny stan swojej wiedzy niz mezczyzni.

WAZNOSC | OCENA SWOJEJ WIEDZY MEDYCZNEJ

Srednia na skali 0-10

WAZNOSC % 10 - to dla mnie bardzo istotne, aby
0 - zupetnie mi nie zalezy, aby mieé taka wiedze ¢ posiada¢ taka wiedze
[
samoocena wiedzy w zakresie:

dbania o zdrowie J o ¢ _ o
® Kobiety mezczyzni

badan profilaktycznych Jd o

czynnikéw ryzyka zachorowan ,], ‘l‘

rozpoznawania objawdéw chorobowych ,l, ‘r
radzenia sobie z dolegliwosciami choréb J Y § ¢
3 5 8 10

0 - nic nie wiem na ten temat - mam duzg wiedze na ten temat

O1. Prosze ocenic swojg wiedze medyczng. Jak ocenia Pan/i swojg wiedze w zakresie: / O2. Prosze ocenic, na ile wiedza medyczna: o chorobach, leczeniu choréb, zapobieganiu, jest dla Pana/i wazna.

—~
P

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 1¢ istotnie statystycznie wyzsze *
/ nizsze niz ogo6t
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Osoby chorujgce przewlekle oraz przyjmujgce stale leki dos¢ podobnie oceniajg ig
swojg wiedze medyczng do ogotu Polakow.

WAZNOSC | OCENA SWOJEJ WIEDZY MEDYCZNEJ

Srednia na skali 0-10

WAZNOSC -l M 10 - to dla mnie bardzo istotne, aby
0 - zupetnie mi nie zalezy, aby mieé taka wiedze $ posiadac takg wiedze
o
samoocena wiedzy w zakresie:
dbania o zdrowie ®
e TOTAL
® Kkobiety
badan profilaktycznych e ® mezczyzni
® choruje przewlekle

nie choruje przewlekle

czynnikéw ryzyka zachorowan b ® przyjmuje leki na state
nie przyjmuje lekéw na state

rozpoznawania objawdéw chorobowych

. . . . . . [ L )
radzenia sobie z dolegliwosciami choréb

N . 0 3 5 8 10 . .
0 - nic nie wiem na ten temat - mam duzg wiedze na ten temat

O1. Prosze ocenic swojg wiedze medyczng. Jak ocenia Pan/i swojg wiedze w zakresie: / O2. Prosze ocenic, na ile wiedza medyczna: o chorobach, leczeniu choréb, zapobieganiu, jest dla Pana/i wazna.

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 T; istotnie statystycznie wyzsze * e
/ nizsze niz og6t

14 —
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Posiadanie wiedzy o chorobach cywilizacyjnych ,,zdecydowanie” deklaruje mniej is
niz co 10. Polak. Okoto potowa ,,raczej” potrafitaby je wymieni¢, powiedzieé¢ o ich
przyczynach, zapobieganiu im.

SAMOOCENA WIEDZY O CHOROBACH CYWILIZACYJNYCH
TOP 2 BOXES

Samoocena swiadomosci

'chorob cyW|I|.zacyjnyc,h, wymienic choroby cywilizacyjne 22% 55% 63%
ich przyczyn i sposobow

zapobiegania jest wyzsza
wéréd osob
powiedzieé¢ co wywotuje choroby cywilizacyjne 20% 55% 64%

Z Wyzszym poziomem
wyksztatcenia,
a takze wsrod
mieszkancow miast,

szczegolnie tych jak zapobiega¢ chorobom cywilizacyjnym 29% 45% 51%
najwiekszych.

0% 25% 50% 75% 100%

B Zdecydowanie nie B Raczej nie Ani tak, ani nie Raczej tak B Zdecydowanie tak

~50%  ~10%

A1. Jak ocenit(a)by Pan/i swoja wiedze na temat chorob cywilizacyjnych?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—

15 —
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Depresja, nadcisnienie i cukrzyca to choroby najczesciej zaliczane do
choroéb cywilizacyjnych. W dalszej kolejnosci: cukrzyca, alkoholizm, nowotwory.

CHOROBY CYWILIZACYJNE ZDANIEM POLAKOW
wskazywane z listy

Kobiety czesciej wymieniajg depresje
oraz anoreksje, a mezczyzni — polio.

Mieszkancy miast czesciej niz ogot wskazujg na
miazdzyce.

Chorujacy przewlekle czesciej wskazujg na
depresje, nadcisnienie, wrzody zotadka.

Przyjmujacy leki na state wiekszos¢ choréb
z listy wskazali cze$ciej jako cywilizacyjne,
wyjatkiem alkoholizm, anoreksja, tezec, krztusiec,
polio.

A2. Ktére z ponizszych choréb zaliczyt(a)by Pan/i do chorob cywilizacyjnych?nadcisnienie, miazdzyca, wrzody Zotgdka, nowotwor, rak, cukrzyca, depresja, anoreksja, alkoholizm, grypa, odra, polio, tezec, krztusiec

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
16

depresja
nadcisnienie
cukrzyca
alkoholizm
nowotwor, rak
miazdzyca
wrzody zotgdka
anoreksja
grypa

odra

tezec
krztusiec

polio

. 31 %
. 7 2%
., 53
- [AA
. 50 %
I 8%
I 4 1%
I 36

I 179

I 72

B 5%

I 4%

Il 4%
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Im starsza osoba, tym wiecej chorob zalicza do cywilizacyjnych — przedstawiciele
pokolenia BB czesciej niz 0og6t wskazujg na wiekszos¢ choroéb z listy.

CHOROBY CYWILIZACYJNE ZDANIEM POLAKOW

wskazywane z listy

depresja
nadcisnienie
cukrzyca
alkoholizm
nowotwor, rak
miazdzyca
wrzody zotgdka
anoreksja
grypa

odra

tezec
krztusiec

polio

A2. Ktére z ponizszych choréb zaliczyt(a)by Pan/i do chorob cywilizacyjnych?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
17

d v/
M 83%
Hﬁ—w%

O,
Hﬂ?%

. 63%

H %"/o

%1 %

d
+ f4°/°

e e
I fé%;o
i 1
=i !
8%

Sk Z/o/ L)
L,

&

- O,
# 6%

?

Y (do 39 lat)
X (40-54 lat)
B

[ |
M BB (55-80 lat)

? istotnie statystycznie wyzsze
& / nizsze niz ogot

0GOL

81%

72%

68%

62%

60%

48%

41%

36%

17%

7%

5%

4%

4%

4
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Stres, brak aktywnosci fizycznej i zanieczyszczenie powietrza to zdaniem
wiekszosci czynniki sprzyjajgce wystgpieniu choréb cywilizacyjnych.

CZYNNIKI WYWOLUJACE CHOROBY CYWILIZACYJNE
wskazywane z listy
stres

brak aktywnosci fizycznej

zanieczyszczenie powietrza

papierosy

siedzacy tryb zycia

produkty wysoko przetworzone / dania gotowe / fast food
alkohol

dieta bogata w cukry / stodycze, stodkie napoje
brak odpoczynku, niewyspanie

zanieczyszczenie wody

zanieczyszczenie gleby

dieta bogata w ttuszcze zwierzece / dieta miesna
dieta bogata w sdl

promieniowanie urzadzen

hatas

gry komputerowe

postep technologiczny

sie¢ 5G

kawa

szczepionki
A3. Co Pana/i zdaniem wywotuje choroby cywilizacyjne?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
18

. 80%
. 77 %%
I 75%
71%

I —— 71 %%
T 69%

65%
T 64 %
. 62%

sie¢ 3G — 17%
a szczepionki — 6%!

JAKIE GRUPY CZYNNIKOW
WPLYWAJA NAJBARDZIEJ?

I 59% maksymalne
R 50 wskazanie
e 50% I prowadzony tryb zycia 80%
. &1 I czynniki srodowiskowe 75%
I 5 wynikajace z postepu
R 44% cywilizacyjnego
I 37/, uzywki 71%
I 3 1 % P dieta 69%
I 17 %% Bl tcchnologia 45%

17%
. 6%
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Kobiety wsréd czynnikéw cywilizacyjnych czesciej wskazujg stres oraz kwestie zwigzane z ig

odzywianiem — wysoko przetworzone produkty, fast food, cukry, sél,
ale tez technologiczne — promieniowanie urzagdzen, gry komputerowe, sieé¢ 5G.

CZYNNIKI WYWOLUJACE CHOROBY CYWILIZACYJNE stres 83%
wskazywane z listy t77°’o

- . o
brak aktywnosci fizycznej 767‘%/(’
zanieczyszczenie powietrza ;gg//o
o
. O,
papierosy 791%
. . . 0,
siedzacy tryb zycia —OZ/% Yo
produkty wysoko przetworzone / dania gotowe / fast food 7 2%
alkohol —E %
. . O,
brak odpoczynku, niewyspanie 5/,4 70
O,
zanieczyszczenie wody 5%}01 7o
zanieczyszczenie gleby ggg/o61 %
0,
dieta bogata w ttuszcze zwierzece / dieta miesna 5’!/052 &
o,
dieta bogata w sél zg!/o %1 &
e
promieniowanie urzadzen 4&0 } °
o,
hatas 45%
ﬂ 4(*/0
gry komputerowe °
0%
postep technologiczny °
o /020°/
sie¢ 5G $9% B kobiety
kawa 167 mezczyzni
. 50 .
. . (o]
A3. Co Pana/i zdaniem wywotuje choroby cywilizacyjne? szczepionki
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 ? istotnie statystycznie wyzsze
& / nizsze niz og6t

19

oGOt
80%
77%
75%
71%
71%
69%
65%
64%
62%
59%
59%
50%
47%
45%
44%
37%
31%
17%
17%
6%
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Przedstawiciele pokolenia BB podaja istotnie wiecej czynnikow wptywajacych na
pojawienie sie chorob cywilizacyjnych niz mtodsi z pokolen Y i X. Wszyscy s3g zgodni,
ze gtéwnie przyczyniajg sie do chordb stres i brak aktywnosci fizycznej.

CZYNNIKI WYWOLUJACE CHOROBY CYWILIZACYJNE stres % 84,

wskazywane z listy brak aktywnosci fizycznej o .
83%
e DN
84%
papierosy =@ﬁ@_
78%
siedzacy tryb zycia % o
acy tryb zy gﬁﬁé—, 79%
produkty wysoko przetworzone / dania gotowe / fast food d{ﬁg% |

alkohol  EEE————————————— b/
70%
dieta bogata w cukry / stodycze, stodkie Napoje 7o
brak odpoczynku, niewyspanie =ﬁ&ﬁ8%
. . O,
zanieczyszczenie wody #ﬁ:_w %

zanieczyszczenie gleby #ﬂé— 79%
dieta bogata w tluszcze zwierzece / dieta migsna S ———)em— §o%

O,
% q7%
39%
promieniowanie urzadzen ﬂ 5%
e
Dt | 7%
’ —_——
gry komputerowe . 4?7/" Y (do 39 lat)
postep technologiczny ﬂ%% B X (40-54 lat)
t H B

dieta bogata w sél

O,

Sied 56 m— 23% B (55-80 lat)
| 157
kawa 20%
e t
. . . P . i ki éo/o
A3. Co Pana/i zdaniem wywotuje choroby cywilizacyjne? szczepionki
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 ? istotnie statystycznie wyzsze
& / nizsze niz og6t

20

oGOt
80%
77%
75%
71%
71%
69%
65%
64%
62%
59%
59%
50%
47%
45%
44%
37%
31%
17%
17%

6%
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Analityczny model wskazuje na 4 postrzegane zrédta choréb cywilizacyjnych: 2 z nich is
sg efektem trybu zycia danej jednostki, a 2 sg zewnetrzne. W pierwszej grupie jest styl pasywnego zycia
potaczonego ze zig dietg (z najwiekszym wptywem) oraz jako drugi czynnik: korzystanie z uzywek i stres.

Wsréd zrédet zewnetrznych jest zanieczyszczone srodowisko oraz negatywnie wptywajace zdobycze

cywilizacyjne.

CO POWODUJE CHOROBY CYWILIZACYJNE?

kanapa + kietbasa + gazowany napdj

dieta bogata w cukry / stodycze, stodkie napoje

dieta bogata w ttuszcze zwierzece / dieta miesna

dieta bogata w sol

produkty wysoko przetworzone / dania gotowe / fast food
siedzacy tryb zycia

brak aktywnosci fizycznej

uzywki + stres

alkohol
papierosy
kawa
stres

A3. Co Pana/i zdaniem wywotuje choroby cywilizacyjne?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
21

% wariancji: 16%

m

% wariancji: 11%

zanieczyszczenia Srodowiska
zanieczyszczenie gleby
zanieczyszczenie wody
zanieczyszczenie powietrza

% wariancji: 13%

%

% wariancji: 10%

zdobycze cywilizacji
sie¢ 5G
szczepionki
postep technologiczny

% wariancji — jaka cze$¢é informacji zebranej z zaproponowane;j
kafeterii jest przechowywana przez dany czynnik

*;
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Sposoby, ktore spontanicznie pojawiajg sie jako pomysty na zapobieganie
chorobom cywilizacyjnym sa dos¢ ogdlne: prawidtowe, zdrowe odzywianie,
aktywnosé fizyczna, prowadzenie higienicznego trybu zycia.

SPOSOBY ZAPOBIEGANIA CHOROBOM CYWILIZACYJNYM

zdrowe/ prawidtowe odzywianie/ dieta
aktywnos¢ fizyczna

dba¢ o zdrowie/ prowadzi¢ zdrowy/ higieniczny tryb zycia

brak/ unikanie stresu/ spokdj/ radzi¢ sobie ze stresem

dba¢ o srodowisko/ by¢ ,,eko”

uprawianie sportu

ograniczenie/ wyeliminowanie uzywek

aktywny tryb zycia

przebywanie na Swiezym powietrzu

unikanie zanieczyszczonego powietrza/ zmniejszenie emisji szkodliwych substancji w powietrzu
unika¢ czynnikéw, ktére przyczyniajg sie do zachorowan/ profilaktyka

relaks/ odpoczynek

regularne wykonywania badan

Kobiety czesciej niz mezczyzni wymieniajg konkretne sposoby

(m.in. zdrowe odzywiania, unikanie stresu, aktywnos¢ fizyczna,
przebywanie na Swiezym powietrzu).

ograniczanie / wyeliminowanie papieroséw
ograniczanie / wyeliminowanie alkoholu

. . . , i . L ograniczanie cukru
Wiecej roznych sposobdw spontanicznie wymieniajg osoby
najstarsze.

regularne wysypianie sie

edukacja/ swiadomosé

Osoby z wyzszym wyksztatceniem cze$ciej wymieniajg zdrowe
odzywianie, aktywno$¢ fizyczna oraz unikanie stresu.

spacerowanie
jedzenie owocow i warzyw

ograniczenie soli

ograniczanie korzystania z komputera/
telefonu/ nowych technologii/ elektroniki

A4. W jaki sposob mozna zapobiegac zachorowaniu na choroby cywilizacyjne?
22

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

I 39%
I 24 %
I 24%
I 13%
I 9%
I 0%
6%

I 5%
I 5%
. 5%
Bl 5%
I 5%

4%

4%

4%
M 3%

3%
M 3%
M 3%
H 2%
2%
H2%

nie wiem, trudno powiedziec: 14%

Zaprezentowano odpowiedzi powyzej 1%

P dieta
- prowadzony tryb zycia
P czynniki srodowiskowe

B badania profilaktyczne

Bl technologia

JAKIE GRUPY CZYNNIKOW
SA NAJCZESCIEJ WYMIENIANE?

maksymalne wskazanie
39%
24%
9%

wynikajgce z postepu
cywilizacyjnego

uzywki 6%
4%

2%

* ——
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Polacy uwazajg aktywnos¢ fizyczng, uprawianie sportu, diete i przebywanie na
sSwiezym powietrzu, spacerowanie i odpowiedni sen jako czynniki zapobiegajgce
zachorowaniu na choroby cywilizacyjne. Wage badan profilaktycznych wiele oséb
dostrzega dopiero, gdy im sie o nich przypomni.

SPOSOBY ZAPOBIEGANIA CHOROBOM CYWILIZACYINYM

WSPOMAGANE

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

aktywnosc fizyczna

uprawianie sportu

codzienne jedzenie owocow i warzyw
przebywanie na swiezym powietrzu
spacerowanie

regularne wysypianie sie

ograniczanie / wyeliminowanie papieroséw
ograniczanie cukru

ograniczanie / wyeliminowanie alkoholu
ograniczanie soli

ograniczanie / wyeliminowanie stodyczy
badanie cholesterolu

badanie cukru we krwi

mierzenie cisnienia

regularne badanie morfologii krwi
Smianie sie jak najwiecej

robienie badan cytologicznych
samobadanie piersi

wykonywanie mammografii
ograniczanie jedzenia miesa
wykonywanie USG piersi

badanie prostaty

utrzymywanie relacji z przyjaciotmi
wykonywanie USG jamy brzusznej
wykonywanie kolonoskopii

regularne badanie moczu

samobadanie jader

ograniczanie / wyeliminowanie kawy

A4. W jaki sposob mozna zapobiegac zachorowaniu na choroby cywilizacyjne? / A4A. Ktore z zachowari zapobiegajg zachorowaniu na choroby cywilizacyjne? *

IR 12%
T 71%
T 70%
T 70%
T 70%
I 68%
A 6 7%
m— 62%
A 62%
T 59%
I 56%
——— 54
I, 549
I 49%
— 7%
I A 7%
I 45%
I a5%
A— 45%
I 149

81%

JAKIE GRUPY CZYNNIKOW
SA NAJCZESCIE] WYMIENIANE?

maksymalne wskazanie

I 2% B rowadzony tyb zycia 81%
—41% - dieta o
— 3367// B iy 68%
] :E: B vadania profilaktyczne  56%

I )50/

—~
Pae
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Analitycznie zidentyfikowane czynniki pomagajgce zapobiega¢ chorobom cywilizacyjnym iﬁ
postrzegane przez Polakow to 3 grupy zachowan: ograniczenia w diecie, aktywnosé
fizyczna o réznej intensywnosci oraz kilka pomystow na ,,zycie w zgodzie z naturg”.

JAK ZAPOBIEGAC CHOROBOM CYWILIZACYJNYM?

biata Smieré¢ ograniczona »syndrom Chodakowskiej”

aktywnosé fizyczna
zdrowe/ prawidtowe
odzywianie/ dieta

sport

bez uzywek
ograniczanie alkoholu uprawianie sportu
ograniczanie papierosow m

aktywny przebadany

o o ograniczenie uzywek
mniej stodyczy i migsa regularne wykonywania badan @
ograniczanie stodyczy aktywny tryb zycia
ograniczanie jedzenia miesa

na spacerze bez technologii

spacerowanie
ograniczanie korzystania z
komputera/ telefonu

ograniczenie soli
ograniczanie cukru

A4. W jaki sposob mozna zapobiegac zachorowaniu na choroby cywilizacyjne? / A4A. Ktore z zachowari zapobiegajg zachorowaniu na choroby cywilizacyjne?

24 Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

wynik analizy czynnikowej

spoteczne slow

Smianie sie jak najwiecej
utrzymywanie relacji z przyjaciotmi
zwolni¢ tempo zycia

wspomaganie snem i witaming

relaks/ odpoczynek
suplementy diety/ witaminy/
mineraty

unikanie zanieczyszczonego
powietrza/ zmniejszenie emisji
szkodliwych substancji w powietrzu
dbac¢ o srodowisko/ by¢ eko

»* =
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Dos¢ zréznicowane jest postrzeganie umiejetnosci rozpoznawania choréb. Polacy ie
twierdza, ze byliby w stanie u siebie rozpoznaé objawy nadcisnienia
I depresji, najtrudniej — nowotworu i miazdzycy.

DEKLARACJA UMIEJETNOSCI ZIDENTYFIKOWANIA OBJAWOW CHOROB TOP 2 BOXES

wscsione O 10 = o5
depresja 4% 16% 49% 70%
Cukrzyca 6% 21% 41% 55%

—— 39% 15°% 17%
0% 25% 50% 75% 100%
B Zdecydowanie nie B Raczej nie Ani tak, ani nie Raczej tak

B Zdecydowanie tak
A5. Czy umiat(a)by Pan/i rozpoznac u siebie objawy ...?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
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Kobiety i osoby z pokolenia BB czesciej uwazaja, ze bytyby w stanie rozpoznaé u siebie objawy ig
nadcisnienia i cukrzycy. Poziom wyksztalcenia wigze sie z oceng umiejetnosci rozpoznawania
objawéw chorobowych. Chorujacy i przyjmujacy leki deklarujg wyzszg ocene umiejetnosci

rozpoznawania objawow.

DEKLARACJA UMIEJETNOSCI ZIDENTYFIKOWANIA OBJAWOW CHOROB U SIEBIE

TOP 2 BOXES
PLEC POKOLENIA WYKSZTALCENIE CHORUJE
PRZEWLEKLE

oGOt
KOBIETA MEZCZYZNA Y (35-39) X (40-54) BB (55-80) NIZSZE  SREDNIE  WYZSZE TAK NIE
1474 771 703 219 536 719 274 670 530 601 873
nadciénienie  78% 80% 75% 64% 74% 85% 68% 79% 81% 84% 73%
depresja  70% 72% 67% 71% 69% 70% 57% 70% 77% 73% 67%
cukrzyca  55% 58% 52% 51% 51% 60% 42% 55% 63% 60% 52%
miazdzyca 32% 33% 31% 23% 28% 38% 24% 31% 37% 37% 29%
nowotwor, rak  17% 20% 14% 17% 17% 17% 13% 18% 19% 18% 17%

A5. Czy umiat(a)by Pan/i rozpoznac u siebie objawy ...?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 34% 21%
26

PRZYJMUIJE LEKI NA

OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA

STALE
JESTEM RZADKO CZESTO
TAK NIE OKAZEM ZAPADAM ZAPADAM STALE
ZDROWIA NA NA CHORUIJE
CHOROBY CHOROBY
887 587 88 1033 169 184
83% 69% 70% 77% 75% 86%
71% 68% 66% 70% 75% 65%
60% 48% 53% 55% 53% 63%
36% 26% 44% 29% 26% 45%
18% 17% 29% 17% 16% 15%
statystycznie istotnie wyzsze / nizsze * —=

od ogo6tu badanych

————y
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Wiekszosé Polakéw deklaruje, ze wie jakie badania profilaktyczne powinno sie ig
wykonac¢ w ich wieku. Wskazujg, ze to badanie poziomu cholesterolu, cukru
we krwi, morfologii, u kobiet — cytologia i mammografia.

BADANIA PROFILAKTYCZNE
jakie badania powinno si¢ wykonywaé
cytologia® N 5%
TOP 2 BOXES:
70% badanie cholesterolu I G 3%
badanie morfologii krwi I S 1 %
. badanie cukru we krwi I S0 %
Zdecydowanie tak
15% mierzenie cisnienia [ INEEEG_—_—— 50%
mammografia* I /3o
samobadanie piersi* [ INEIEGGGEE 72
=y Zdecydowanie nie
2% badanie prostaty** I 7 0%
USG piersi* I G5
Raczej nie
10% badanie moczu I 66
USG jamy brzusznej N 50 ° -
Ani tak, ani nie samobadanie jader* N 50
17%
kolonoskopia N /G 7o * wytgcznie kobiety

** wytgcznie mezczyzni

wiem jakie badania powinno sie wykona¢

Raczej tak
55%

A6. Czy wie Pan/i jakie badania profilaktyczne powinno sie wykonac w Pana/i wieku? / A7. Jaki typ badari profilaktycznych powinno sie wykonac w Pana/Pani wieku? /

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
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Kobiety czesciej deklarujg, ze wiedzg jakie badania profilaktyczne powinny wykonac. ig
Pokolenie najstarsze (BB) ma wigkszg Swiadomos¢ potrzebnych badan. Swiadomosé
badan rosnie proporcjonalnie z wiekiem oraz wraz ze wzrostem wyksztatcenia.

BADANIA PROFILAKTYCZNE
PLEC POKOLENIA WYKSZTALCENIE CHORUJE PRZVIMUIE LEKI NA OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
PRZEWLEKLE STALE
OGOt JEsTEM  RZADKO  CZESTO
. . < . ZAPADAM ZAPADAM STALE
KOBIETA MEZCZYZNA Y (35-39) X (40-54) BB (55-80) NIZSZE SREDNIE  WYZSZE TAK NIE TAK NIE OKAZEM NA NA CHORUJE
ZDROWIA
CHOROBY CHOROBY
1474 771 703 219 536 719 274 670 530 601 873 887 587 88 1033 169 184
wiem jakie badania powinno sie wykona¢
Zdecydowanie nie 2% 2% 3% 5% 2% 2% 3% 2% 3% 2% 3% 2% 4% 8% 2% 4% 1%
Raczej nie  10% 7% 14% 20% 11% 7% 18% 8% 9% 8% 12% 9% 13% 7% 11% 6% 11%
Ani tak, aninie  17% 15% 19% 24% 20% 12% 20% 19% 13% 14% 19% 13% 22% 19% 17% 21% 11%
Raczejtak  55% 58% 53% 45% 56% 57% 44% 56% 59% 56% 54% 57% 53% 43% 57% 57% 51%
Zdecydowanie tak  15% 19% 11% 6% 11% 22% 15% 15% 16% 20% 12% 20% 8% 24% 13% 12% 26%
A6. Czy wie Pan/i jakie badania profilaktyczne powinno sie wykonac w Pana/i wieku? / A8. Kiedy wykonat(a) Pan/i ostatnie badania profilaktyczne?
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 34% 21%  statystycznie istotnie wyzsze / nizsze > 3 —=

28 od ogo6tu badanych
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Swiadomosé potrzeby badarn — morfologia krwi, cukru we krwi, cholesterolu oraz pomiaru is
cisnienia — jest na dobrym, ponad 70%-owym poziomie juz w grupie 40-latkéw.

Badanie moczu nie jest tak oczywiste. W przypadku badan specyficznych dla kobiet —

ich swiadomosé jest wysoka. Natomiast w przypadku mezczyzn, badanie prostaty jest

uswiadamiane przez wiekszos$é po 50-tce, z samobadaniem jgder jest duzo stabie;.

BADANIA OGOLNE BADANIA SPECYFICZNE DLA KOBIET BADANIA SPECYFICZNE DLA MEZCZYZN

91%

0%
35-39 40-49 50-59 60-69 70-80 35-39 40-49 50-59 60-69 70-80 35-39 40-49 50-59 60-69 70-80
- badanie moczu badanie morfologii krwi  — badanie cukru we kiwtytologia mammografia — USG piersi — samobadanie piersi— samobadanie jgder — badanie prostaty
- badanie cholesterolu ~ — USG jamy brzusznej — kolonoskopia

- mierzenie ciSnienia

* =
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Swiadomos$é potrzeby wykonania konkretnych badan profilaktycznych wzrasta i
z wiekiem, ale jest wyzsza rowniez wsroéd osob chorujgcych przewlekle, przyjmujgcych 5
stale leki na state, okreslajgcych sie jako ,,stale chorujgcy”.

Prec POKOLENIA WYKSZTALCENIE CHORUIE PRZYIMUIE LEKI NA OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
BADANIA PROFILAKTYCZNE PRZEWLEKLE STALE
. JesTem _RZADKO - CZESTO
MEZCZYZN . . . ZAPADAM ZAPADAM STALE
KOBIETA A Y (35-39) X (40-54) BB (55-80) NIZSZE SREDNIE WYZSZE TAK NIE TAK NIE OKAZEM NA NA CHORUJE
OG()I’. ZDROWIA CHOROBY CHOROBY
1474 771 703 219 536 719 274 670 530 601 873 887 587 88 1033 169 184

wiem jakie badania powinno sie wykona¢
badanie cholesterolu  83% 83% 82% 66% 78% 91% 73% 84% 86% 86% 80% 87% 76% 75% 82% 81% 90%

badanie morfologii krwi  81% 83% 78% 65% 79% 87% 74% 82% 84% 84% 78% 86% 74% 66% 81% 79% 88%
badanie cukru we krwi ~ 80% 82% 78% 65% 75% 89% 73% 81% 83% 86% 76% 86% 71% 64% 80% 79% 91%
mierzenie cisnienia  80% 81% 78% 59% 73% 91% 71% 82% 81% 87% 75% 87% 69% 63% 79% 79% 91%
badanie moczu  66% 65% 68% 52% 61% 75% 63% 65% 70% 72% 62% 73% 57% 59% 64% 71% 78%

USG jamy brzusznej  50% 53% 46% 31% 41% 62% 52% 49% 50% 57% 44% 59% 36% 32% 45% 61% 72%
kolonoskopia  48% 48% 48% 16% 36% 67% 45% 49% 48% 55% 43% 58% 33% 30% 45% 54% 67%

cytologia* - 85%
mammografia* - 73%
samobadanie piersi* - 72%
USG piersi* - 68%
badanie prostaty** - 70%
. *Wyigcznie kKobiet
samobadanie jgder** - 50% - yia . oy -
wytacznie mezczyzni

A7. Jaki typ badari profilaktycznych powinno sie wykonac w Pana/Pani wieku?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
34%  21%  statystycznie istotnie wyzsze / nizsze
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Co 4. Polak w wieku 35-80 lat nie pamieta kiedy wykonat swoje ostatnie badanie
profilaktyczne. Osoby, ktére to wiedzg, wykonywaty je w ciggu ostatnich 2 lat. Kobiety
czesciej wykonywaty badania w ostatnim roku, podobnie jak przedstawiciele pokolenia BB

oraz osoby z wyksztatceniem wyzszym.

BADANIA PROFILAKTYCZNE

OGOt

1474

do 12 miesiecy 41%
rokdo2lat 24%

2do5lat 9%
powyzej 5 lat 3%

nie wiem 24%

kiedy miato miejsce ostatnie wykonane badanie profilaktyczne?

srednio
1,5 roku temu

A8. Kiedy wykonat(a) Pan/i ostatnie badania profilaktyczne?

31

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

41%
9%
[ ] e 3% ]
do 12 miesiecy rok do 2 lat 2 do 5 lat powyzej 5 lat nie wiem
PLe€ POKOLENIA WYKSZTALCENIE CHORUIE PRZYIMUJE LEKINA 1 cENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
PRZEWLEKLE STALE
RZADKO  CZESTO
JESTEM
. . ; . ZAPADAM ZAPADAM  STALE
KOBIETA MEZCZYZNA Y (35-39) X (40-54) BB (55-80) NIZSZE ~ SREDNIE  WYZSZE TAK NIE TAK NIE OKAZEM NA NA CHORUJE
ZDROWIA * 110rOBY  CHOROBY
771 703 219 536 719 274 670 530 601 873 887 587 88 1033 169 184
46% 36% 26% 32% 52% 35% 40% 46% 52% 34% 52% 24% 29% 38% 47% 59%
23% 24% 27% 25% 21% 20% 24% 25% 23% 24% 24% 22% 27% 24% 21% 23%
9% 8% 11% 8% 8% 7% 10% 8% 6% 11% 7% 12% 7% 9% 9% 6%
2% 4% 2% 3% 3% 4% 3% 2% 2% 3% 2% 5% 4% 3% 2% 2%
20% 28% 33% 31% 15% 34% 23% 19% 17% 28% 15% 37% 34% 25% 22% 10%
—= SERVIER



29% Polakow deklaruje przyrost swojej wiedzy medycznej w czasie pandemiii.

Ich wiedza wzbogacita si¢ przede wszystkim o chorobach wywotywanych przez
koronawirusa i ogolnie o chorobach zakaznych, ale tez depresji, w zakresie zapobiegania
zachorowaniu i rozpoznawania objawow.

ZMIANA STANU WIEDZY O CHOROBACH W CZASIE PANDEMII

zwiekszenie sie wiedzy o chorobach, leczeniu, zapobieganiu o
chorobom w czasie pandemii o jakich chorobach?

o chorobach wywotywanych przez

; |

koronawirusa 70%
depresja I 53%

o chorobach zakaznych N 417 %

TOP 2 BOXES:
29°/O grypa _ 430/0
Raczej tak nadciénienie T 42
24% Zdeoydowanie tak I 37
. - ecydowanie ta cukrzyca w jakim zakresie?
Ani tak, ani nie 5% 26%
. I
39% nowotwdr, rak ’ zapobieganie zachorowaniu
‘ — I 69
/' Zdecydowanie nie alkoholizm —— 2
7% miazdzyca 23% objawy chorobowe _ 63%
. I 0%
wrzody zotadka ° konsekwencje choroby |[NNENEGENEEEEEEEEEE 552
anoreksja 1%
radzenie sobie
° I, 54
odra . 3% z dolegliwoéciami choréb °
I 8
krztusiec - ° przyczyny choréb _52%
8%
tezec sposoby leczenia NN 5 1%
M 5%
polio

B1. Czy w czasie pandemii zwiekszyta sie Pana/i wiedza o chorobach, leczeniu choréb, zapobieganiu? / B2. O jakich chorobach wie Pan/i teraz wiecej niz przed pandemia? / B3. Powiedziat/a Pan/i, ze
Pana/i poziom wiedzy medycznej w czasie pandemii sie zwigkszyt, w jakim zakresie?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474; osoby, ktérych wiedza o koronawirusie zwigkszyta sie: n=423 *
32
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Do poszukiwania informacji medycznych sktania najczesciej potrzeba chwili,

dorazne pojawiajgce si¢ problemy zdrowotne swoje lub najblizszych.
3 na 10 po prostu chce miec jak najwiekszg wiedze medyczna.

MOTYWACJE DO POSZUKIWANIA INFORMACJI, ZWIEKSZANIA WIEDZY MEDYCZNEJ

Szukam wiedzy zwigzanej z moimi aktualnymi, doraznymi problemami
zdrowotnymi

Siegam po wiedze medyczng kiedy komus bliskiemu cos dolega

Generalnie chce mie¢ jak najwiekszg wiedze medyczng

Obawa przed zachorowaniem na koronawirusa

Do pogtebienia wiedzy medycznej sktonity mnie wazne wydarzenia
W moim zyciu, np. narodzenie dziecka, Smier¢ bliskiej osoby, okragte urodziny typu
40-stka/50-tka

Zadna z powyzszych

C1. Co powoduje, ze siega Pan/i po informacje o chorobach, leczeniu chorob, zapobieganiu? Czy pogtebia Pan/i swojg wiedze medyczng z nastepujgcych powodow:

Podstawa: Polacy 35-65 lat, n=1140
33

49%

36%

29%

25%

14%

14%

4

Czesciej chorujacy przewlekle,
przyjmujgcy leki na state,
okreslajacy siebie jako ,stale
chorujacy”

Czesciej kobiety, osoby
z wyksztatceniem wyzszym

Czesciej chorujacy przewlekle,
okreslajacy siebie jako ,stale
chorujacy”

Czesciej osoby powyzej 50 roku
zycia, nieaktywni zawodowo,
okreslajacy siebie jako ,stale

chorujacy”

Czesciej osoby z wyksztatceniem
wyzszym, mieszkancy wsi

Czesciej osoby z wyksztatceniem
podstawowym, zawodowym,
uwazajacy, ze sg ,okazem zdrowia”

_—
* =
T——
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Wyniki badania

Zrodta informacii



Lekarz to najpowszechniejsze zrodio wiedzy medycznej, rozmowy bezposrednie, ale ia
i wypowiedzi specjalistdow w mediach. Wsréd internetowych najpopularniejsze sg serwisy,

portale medyczne, a najmniej popularne strony internetowe producentéw lekéw oraz blogi i

fora internetowe. Znajomi i rodzina sg zrédiem wiedzy dla ponad potowy Polakéw.

ZRODLA WIEDZY MEDYCZNEJ
rozmowy z lekarzem I G2

rozmowy z farmaceuta r specjalisci: 67%

N pA
rozmowy z pielegniarka

I 02

serwisy, portale medyczne w Internecie N

ogdlne portale internetowe typu Wikipedia o o )
I 42% r zrodia internetowe: 65%

sekcje medyczne na portalach informacyjnych

strony internetowe producentéow lekéw 28%
relacje pacjentdw z ich doswiadczen dotyczacych choroby na blogach, forach internetowych _ 22% Yy
I 19%
wypowiedzi lekarzy, pielegniarek w telewizji, radio r telewizja, radio, prasa,
L BEJA i rn- EQO
prasa, czasopisma czasopisma: 58%
rozmowy ze znajormymi, rodzina | 9%
. . . ero
rozmowy ze znajomymi o ich doswiadczeniach w chorobach T Y )I’ Znajomi rodzina: 55%
(o]
zadna z powyzszych Jesli wskazano przynajmniej

Z1. Prosze wskazad 2rédta, z ktrych Pan/i czerpie wiedze medyczng? jedno Zrodto z kategorii
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
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Lekarze sg zrodtem wiedzy jeszcze czesciej dla chorujacych przewlekle, i
przyjmujgcych leki na state, oceniajgcych stabiej swoj stan zdrowia. -

PRZYJMUIJE LEKI

ZRODLA WIEDZY MEDYCZNE.J PLEC CHORUJE PRZEWLEKLE NA STALE OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
o¢ ét KOBIETA MEZCZYZNA TAK NIE TAK NIE éIIE(SATZEE’\:/I Ziiigl;c,z/l ZEIZDESD_I_AOM STALE
ZDROWIA NA NA CHORUIJE
CHOROBY | CHOROBY
N= 1474 771 703 601 873 887 587 88 1033 169 184
rozmowy z lekarzem 62% 61% 62% 71% 55% 70% 50% 43% 59% 69% 79%
wypowiedzi lekarzy, pielegniarek w telewizji, radio 49% 50% 48% 54% 46% 57% 36% 35% 48% 47% 61%
rozmowy ze znajomymi, rodzing 44% 46% 42% 45% 44% 49% 37% 31% 45% 41% 51%
serwisy, portale medyczne w Internecie 42% 43% 42% 44% 41% 39% 47% 27% 44% 44% 39%
rozmowy ze znajomymi o ich do$wiadczeniach w chorobach 41% 43% 38% 42% 40% 45% 34% 25% 41% 43% 48%
prasa, czasopisma 32% 34% 29% 33% 32% 38% 23% 31% 31% 32% 37%
rozmowy z farmaceuta 29% 31% 26% 33% 26% 34% 22% 22% 28% 29% 39%
ogodlne portale internetowe typu Wikipedia 28% 28% 28% 29% 27% 27% 29% 14% 29% 34% 21%
sekcje medyczne na portalach informacyjnych 22% 22% 23% 23% 22% 21% 24% 20% 24% 18% 21%
rozmowy z pielegniarkg 22% 22% 21% 25% 19% 26% 14% 12% 20% 27% 33%
strony internetowe producentéw lekow 19% 19% 19% 21% 18% 19% 19% 17% 19% 21% 20%
relacje pacjentdw z ich doswiadczen dotyczacycf}sgzzoai:;ng;ch}; 18% 18% 19% 20% 17% 19% 17% 11% 19% 19% 17%
zadna z powyzszych 5% 5% 5% 3% 6% 3% 7% 14% 5% 3% 3%
Z1. Prosze wskazac Zrodfta, z ktorych Pan/i czerpie wiedze medyczng?
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 34% 29% | statystycznie istotnie wyzsze / nizsze > 3 —=

od ogo6tu badanych ——
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Rodzaj poszukiwanych informacji jest dos¢ podobny w réznych zrédtach. U lekarza poszukiwane sag i
informacje o sposobie leczenia; to tez czesty temat rozméw z farmaceutg oraz informacje szukane na B

stronach producentow lekow. Niezaleznie od zrédta interesujgce sg rowniez tematy zwigzane z

objawami chorob, profilaktyka, radzeniem sobie z dolegliwosciami, ich przyczynami i konsekwencjami.

RODZAJ INFORMACJI WYKORZYSTYWANY W POSZCZEGOLNYCH ZRODLACH - MEDYCZNE

wypowiedzi lekarzy, pielegniarek
w telewizji, radio

serwisy, portale medyczne
w Internecie

rozmowy z lekarzem

rozmowy z pielegniarka

rozmowy z farmaceuta

strony internetowe producentéow lekdw

Z2. Jaki rodzaj informacji najchetniej czerpie Pawbdawy chordb

Podstawa: Polacy 35-65 lat, n=1140
37

229, 25% 23% 22% 20% 18%
30% 27% 29% 27% 2929, 20%
| ] I | ] I
34% 35% — 35% 31% 30%
7% 8% 9% 10% 6% 6%
9% 10% 15% 12% 6% 5%
9% 8% & 9% 5% 5%
sposbb leczenia przyczyny choréb
»* =
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W poszukiwaniu wiedzy o objawach siega sie do Internetu, ale i rozmawia ze znajomymi, i
rodzing. Te relacje dostarczajg réwniez wiedzy o radzeniu sobie z dolegliwosciami, w nieco 8
mniejszym stopniu o przyczynach, sposobach zapobiegania czy konsekwencjach choréb.

RODZAJ INFORMACJI WYKORZYSTYWANY W POSZCZEGOLNYCH ZRODLACH - INNE

rozmowy ze znajomymi o ich
doswiadczeniach w chorobach

a] °é 13% 16% a] °é 10% 11%
relacje pacjentéw z ich doswiadczen
dotyczacych choroby na blogach, forach
internetowych 12% 8% 11% 12% 7% 8%
prasa, czasopisma
13% 12% 12% 11% 11% 9%
ogolne portale internetowe typu
Wikipedia
20% 14% 16% 15% 15% 12%
sekcje medyczne na portalach
informacyjnych
15% 13% 14% 13% 13% 11%
rozmowy ze znajomymi, rodzing
2% 13% i 2% 12% 13%
objawy choréb sposbb leczenia przyczyny chordb
Z2. Jaki rodzaj informacji najchetniej czerpie Pan/i z:
Podstawa: Polacy 35-65 lat, n=1140 * —_—
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Najwiekszym zaufaniem cieszg sie lekarze, kolejno farmaceuci. Z wiekszym ig

dystansem Polacy podchodza do Internetu, prasy czy innych pacjentow

jako zrodet wiarygodnej, uzytecznej i wyczerpujgcej wiedzy.

OCENA ZRODEL WIEDZY MEDYCZNEJ

TOP 2 BOXES
LEKARZA
Osoby, dla kt6rych
istotne jest posiadanie
wiedzy medycznej maja FARMACEUTE

wigksze zaufanie do
wszystkich zrédet,
oceniajg je rowniez jako
uzyteczne
i pomocne.

Z3A. Jak duze ma Pan/i zaufanie do ...

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
39

INTERNET

PRASE

INNYCH PACJENTOW

ZAUFANIE

T
- 21%
B

UZYTECZNOSC INFORMACJI

60%

32%

23%

23%

?/Z3B. Na ile informacje uzyskane w nim sg uzyteczne? / Z3C. Wyczerpujace, pozwala rozwiac moje watpliwosci?

WYCZERPUJACE, POMAGA ROZWIAC
WATPLIWOSCI

- 25%
B
- 17%

_~
* =
—
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Kobiety majg wieksze zaufanie i lepiej oceniajg uzytecznosé oraz pomocnosé ig
informaciji uzyskanych od lekarzy, farmaceutow, a takze prasy i innych pacjentow.

OCENA ZRODEL WIEDZY MEDYCZNEJ
WYCZERPUJACE, POMAGA ROZWIAC

TOP 2 BOXES ZAUFANIE UZYTECZNOSC INFORMACJI .
WATPLIWOSCI
LEKARZA B J 1 B J 1 e J ¢
FARMACEUTE o} ¢ ] 1 o} 17
INTERNET ¢ © ¢
® ® ®
PRASE y 1 J 1 I
® [ ® e TOTAL
INNYCH PACJENTOW ¢ 1 $ 1 ® kobiety
mezczyzni
1 3 5 1 3 5 1 > 3 4 5

Z3A. Jak duze ma Pan/i zaufanie do ...? / Z3B. Na ile informacje uzyskane w nim sg uzyteczne? / Z3C. Wyczerpujace, pozwala rozwiac moje watpliwosci?

istotnie statystycznie wyzsze -

/ nizsze niz og6t *

40 —= SERVIER

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474




Najstarsi (pokolenie BB) bardziej niz ogot ufajg lekarzom i farmaceutom. Natomiast i
miodsi (z pokolen Y i X) bardziej darzg zaufaniem Internet oraz opinie innych B
pacjentow.

OCENA ZRODEL WIEDZY MEDYCZNE)J

TOP 2 BOXES ZAUEANIE UZYTECZNOSE INFORMACI WYCZERPUJACE, POMAGA ROZWIAC

WATPLIWOSCI
LEKARZA o0 X Tgs co0  Jx Py ‘o e
FARMACEUTE e 1s ® ®
INTERNET Je8° @ v Jesreo 1, TR S
e TOTAL
® o [
PRASE dee TE I Y (25-89)
X (40-54)
s—BB(55-80)
) BB & ® °
INNYCH PACJENTOW { Tex 388 Ty Jos Ny
1 3 5 1 3 5 1 3 5
Z3A. Jak duze ma Pan/i zaufanie do ...? / Z3B. Na ile informacje uzyskane w nim sg uzyteczne? / Z3C. Wyczerpujgce, pozwala rozwiac moje watpliwosci?
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—

istotnie statystycznie wyzsze
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Wyniki badania

Doswiadczenia z chorobami, obawy, leczenie
W czasie pandemii oraz bezpieczenstwo lekowe



Najwiecej wtasnych doswiadczen Polacy w wieku 35-80 lat maja z nadcisnieniem, iﬁ
kolejno depresja i cukrzyca.

56% Polakow w wieku 35-80 lat chorowato w ciggu ostatnich 5 lat na przynajmnie;

DOSWIADCZENIA Z CHOROBAMI jedng z choréb cywilizacyjnych (nadci$nienie, miazdzyca, nowotwor, cukrzyca, depresja).
W OSTATNICH 5 LATACH

NADCISNIENIE MIAZDZYCA NOWOTWOR, RAK CUKRZYCA DEPRESJA

POLACY

osobiscie (35-80 lat)
35-80 lat - 43% I 9% I 7% . 14% 17%

osobiscie (35-65 lat)

- 36% I4% I 5% I 11% I 19%
u kogos z rodziny
POLACY
35-65 lat* - 41% - 24% - 32% - 41% I 21%

u kogos ze znajomych

nie mam zadnych doswiadczen z . 13% l 13% - 24% . 22% I20%

tg chorobg

D1. Czy doswiadczyt/a Pan/i nastepujacych choréb w ostatnich 5 latach?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, Polacy 35-65 lat, n=1140 ) ) . _ * —_—
*pytanie w petnej wersji zadawane byto wytgcznie w CAWI

43 —
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Choroby pojawiajg sie czesciej wraz z wiekiem, wyjgtkiem jest depresija.

DOSWIADCZENIA Z CHOROBAMI W OSTATNICH 5 LATACH

NADCISNIENIE

POLACY osobiscie
35-80 lat (35-80 lat) - 43%
Czesciej:
starsi: 60-69 lat: 54%, 70-80
lat: 70%

osoby z jednoosobowych
gospodarstw domowych
(samotne): 50%

bezdzietni: 52%

rencisci: 54%, emeryci: 62%

D1. Czy doswiadczyt/a Pan/i nastepujgcych choréb w ostatnich 5 latach:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
44

MIAZDZYCA

B2

Czesciej:
najstarsi: 70-80 lat: 28%
mezczyzni: 18%
1- (13%) i 2-osobowe (12%)
gospodarstwa domowe

NOWOTWOR, RAK

7

Czesciej:
najstarsi: 70-80 lat: 15%
rencisci: 12%, emeryci: 11%

mieszkajgcy w 2-osobowych

gospodarstwach domowych:

9%

CUKRZYCA

B 4o

Czesciej:
starsi: 60-69 lat: 21%, 70-80
lat: 22%

Z nizszym poziomem
wyksztatcenia: 18%

rencisci: 21%, emeryci: 22%

DEPRESJA

7o

Czesciej:

kobiety: 20%

mtodsi: 35-59 lat: 20%
mieszkancy wsi na obrzezach
duzych miast: 30%

dorosli mieszkajacy

z rodzicami: 26% lub samotni
rodzice z dzie¢mi: 44%
osoby bezrobotne: 27%

i pozostajace na rencie: 27%
oceniajacy swoja sytuacje
materialng jako skromng

lub biedng

_—
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—
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Nowotwor, miazdzyca i cukrzyca sg chorobami, ktorych wystgpienie jest
przedmiotem rozméw w srodowisku chorujgcego i informacija jest
rozpowszechniana. Nie rozmawia sie o depresji i nadcisnieniu.

DOSWIADCZENIA Z CHOROBAMI ) . . .
W OSTATNICH 5 LATACH NADCISNIENIE MIAZDZYCA NOWOTWOR, RAK CUKRZYCA

osobiscie
u kogo$ ze znajomych . 13% l 13% - 24% . 22%

POLACY
35-65 lat*

wskaznik spotecznego dyskutowania zachorowania

% doswiadczenie choroby u znajomego
- 0,4 3,3 4,8 2,0

% osobistego doswiadczenia choroby

<=1 informacja o zachorowaniu nie jest

w Srodowisku rozpowszechniana
>1 informacja o zachorowaniu

rozprzestrzenia sie w srodowisku

D1. Czy doswiadczyt/a Pan/i nastepujgcych choréb w ostatnich 5 latach:
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, Polacy 35-65 lat, n=1140

45 *pytanie w petnej wersji zadawane byto wytgcznie w CAWI

DEPRESJA

| 19%

J 20%

1,1

_—
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—
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Zdecydowanie najwiecej obaw zwigzanych jest z nowotworami, mniej
z pozostatymi chorobami, w tym z depresjg. Natomiast najwiecej dziatan
profilaktycznych podejmowanych jest by przeciwdziata¢ nadcisnieniu.

OBAWY | ZACHOWANIA BY UNIKNAC ZACHOROWANIA

PODEJMUJE DZIALANIA
OBAWIA SIE ZACHOROWANIA NA BY ZMNIEJSZYC RYZYKO ZACHOROWANIA

Wszyscy w takim samym

stopniu obawiajg sie nowotwor, rak _ 60% _ 31%
zachorowania na
nowotwor.
Przyjmujgcy leki na state
oraz osoby okreslajgce sie
jako sale chorace cukrzyoa | 35> I -
obawiajg sie wymienionych
choréb o
bardziej niz ogot. miazdzyca || 33 R -
Osoby nazywajace sig depresja _ 30% _ 28%
»okazem zdrowia” majg
mniej obaw, 41% nie
obawia sie zadnej zadna z powyzszych - 19% _ 30%

z chor6b cywilizacyjnych.

D3. Czy obawia sie Pan/i zachorowania na: / D4. Czy podejmuje Pan/i jakies$ dziatania, aby zmniejszyc ryzyko zachorowania na:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
46

Wiecej dziatan
zapobiegawczych
podejmujg osoby, dla
ktorych wiedza
medyczna jest wazna.

_~
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Kobiety bardziej obawiajg sie depresji, a mezczyzni nadcisnienia; iﬁ

osoby z pokolenia BB majg generalnie wiecej obaw.

OBAWY

OBAWIA SIE ZACHOROWANIA NA

nowotwor, rak

nadcisnienie

cukrzyca

miazdzyca

depresja

zadna z powyzszych

D3. Czy obawia sie Pan/i zachorowania na:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
47

I 6 1%

59%

I 3574,

4194

I 347

38%

I 27

34%

I 3%
26% & T

I o B obiety

19% mezczyzni

0GOt
59%
N 60% 60%
I, G /-
36%

I 32%* 38%

42% ¢

35%
41% 1t
23%
41% ¢
30%

AN 262 4 30%
I :*°-

1t Y (do 39 lat)

200, | X (40-54 Iat)
- 20% B BB (55-80 lat)
18%
1 istotnie statystycznie wyzsze * =
* / nizsze niz ogot

L ————
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Najstarsi, chorujgcy przewlekle, przyjmujacy stale leki podejmujg czesciej is
dziatania zmniejszajgce ryzyko zachorowania.

PRZYJMUIJE LEKI

A CHORUIJE PRZEWLEKLE OCENA STANU SWOJEGO ZDROWIA
ZACHOWANIA BY UNIKNAC ZACHOROWANIA NA STALE
L 0GOL RZADKO CZESTO
PODEJMUJE DZIALANIA BY ZMNIEJSZYC RYZYKO ZACHOROWANIA JESTEM |\ bADAM | ZAPADAM STALE
TAK NIE TAK NIE Z?)IEAS\I/EVI\'/L NA NA CHORUJE
CHOROBY | CHOROBY
] 26%
nowotwor, rak [ 27% ¢ 1474 601 873 887 587 88 1033 169 184
I 50 1
35%4, 31% 34% 29% 35% 25% 30% 29% 31% 42%
nadcis$nienic I 379
— 62% 4
379, 49% 61% 40% 62% 29% 47% 45% 55% 70%
cukrzyca [ 33°/i
48% 1t
19 41% 46% 38% 47% 31% 36% 39% 40% 58%
44% ¢
069 32% 36% 30% 40% 21% 33% 29% 28% 50%
depresja NG 227
3% + Y (do 39 lat)
0% B X (40-54 lat) 28% 31% 25% 33% 20% 25% 26% 31% 36%
. . 7 W BB (55-80 lat
zadna z powyzszych— L G5°: ?T ( )
21%
$ 18% 39% 18% 49% 42% 34% 24% 11%
D4. Czy podejmuje Pan/i jakies dziatania, aby zmniejszyc ryzyko zachorowania na:
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 34% | 29% t istotnie statystycznie wyzsze * =
* / nizsze niz ogo6t

| —————y
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Kluczem do dziatan zapobiegawczych jest poczucie bycia zagrozonym.
Obawiajgcy sie zachorowania na nadcisnienie oraz cukrzyce podejmuja

najczesciej dziatania profilaktyczne w tym zakresie.

OBAWY | ZACHOWANIA BY UNIKNAC ZACHOROWANIA

‘O

> N=
N

)

-

w nadcis$nienie
=

N <

> Z s
m< miazdzyca
¥

=z

<3

X 8 nowotwor
N O

oX

wa

3 N cukrzyca
E o

i X

QN .
o > depresja
oo

0GOL

1474

49%

32%

31%

41%

28%

WSROD 0S0OB, KTORE OBAWIAJA SIE ZACHOROWANIA NA

NADCISNIENIE

38%

557

74%

39%

33%

50%

32%

MIAZDZYCA

33%

483

63%

57%

41%

54%

38%

NOWOTWOR

60%

888

50%

38%

41%

47%

31%

D3. Czy obawia sie Pan/i zachorowania na: / D4. Czy podejmuje Pan/i jakies dziatania, aby zmniejszyc ryzyko zachorowania na:

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474

CUKRZYCA

36%

535

62%

41%

38%

65%

35%

DEPRESJA

30%

439

57%

42%

37%

50%

53%
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Nadcisnienie i cukrzyca to choroby, nad ktérymi Polacy zdajg sie ,,panowaé”. Miazdzyca ie
wydaje sie najmniej rozpoznang chorobg. Wobec nowotworu Polacy zdajg sie czu¢ bezradni.

Polacy deklaruja najwiekszg umiejetnos¢ rozpoznania nadcisnienia, majg poczucie zapobiegania mu. Co moze wynika¢ m.in. z braku rozmoéw o wystepowaniu tej choroby w najblizszym otoczeniu.
Zaskakujgco podobna sytuacja jest z depresjg — na co prawdopodobnie wptynety akcje komunikacyjne z czasu pandemii: Polacy dowiedzieli sie wiecej o objawach i powszechnosci tej choroby,
specjalnie nie obawiajg sie jednak zachorowania na nig i wcigz majg mato doswiadczen z nig. Nowotwory wzbudzajg najwiecksze obawy. Polacy bojg sie nieco mniej cukrzycy

i majg poczucie mozliwosci rozpoznania jej. Miazdzycy nie bojg sie i nie potrafig jej rozpozna¢. Wystgpienia tych trzech chorob (nowotwory, cukrzyca i miazdzyca) w najblizszym otoczeniu Polacy sg
Swiadomi — historie nowotworowe zdajg sie by¢ najbardziej ,niosgcymi” sie w sSrodowisku.

POSTAWY WOBEC CHOROB CYWILIZACYJNYCH
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25%
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Obawiamy sie, a nie
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Obawiamy sie, ale
umiemy rozpoznac

Nie obawiamy sie i nie

umiemy rozpoznac
0% 25%

wielkosé kota
— deklarowane zapobieganie

Nie obawiamy sie i
. umiemy rozpoznac
50% 75% 100%

Deklarowana umiejetno$¢ rozpoznania
Polacy w wieku 35-80 lat

Chorowat znajomy
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Analiza korespondencji wskazuje 3 grupy choréb: nadcisnienie jesli jest doswiadczane is
to intensywne, osobiscie; depresja i miazdzyca to choroby, ktérych Polacy rzadko
doswiadczali, a cukrzyca i nowotwor sg w wiekszosci chorobami ,,innych”.

] MAPA PERCEPCJI perspektywa osobista
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perspektywa spoteczna
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Wiekszos$é osbb chorujgcych przewlekle otrzymywato w czasie pandemii recepty, miato
kontakt telefoniczny z lekarzem, potowa rowniez osobisty. Zdarzaty sie sytuacje, gdy opieki

medycznej zabraklo - 15% nie miato mozliwosci osobistego spotkania, mimo, ze odczuwali
taka potrzebe.

CHOROBA PRZEWLEKLA W TRAKCIE PANDEMII - KONTYNUACJA OPIEKI

otrzymanie recept na stale przyjmowane leki 19%
telefoniczny kontakt z lekarzem 29%
osobisty kontakt z lekarzem 34%
pobyt w szpitalu 80%
zabieg 82%

Bl tak H nie, mimo, ze byta taka potrzeba nie byto w tym czasie takiej potrzeby

E1. Czy w czasie pandemii koronawirusa byta kontynuowana opieka medyczna zwigzana z Pana/i choroba przewlekia:

Podstawa: Polacy 35-80 lat chorujgcy przewlekle, n=820
52
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W czasie pandemii pojawita sie jakas choroba u 17% Polakéw, wiekszosé z nich
skorzystata wowczas z opieki medycznej, najczesciej byt to kontakt osobisty
lub telefoniczny z lekarzem.

CHOROBA W TRAKCIE PANDEMII KORZYSTANIE Z OPIEKI MEDYCZNEJ

! z osobistego kontaktu z lekarzem _ 56%

z telefonicznego kontaktu z lekarzem _55%
otrzymania recepty na leki _ 43%

zabiegu - 16%
]

hospitalizaciji 15%

nie -11%

E2. Czy w czasie pandemii koronawirusa pojawita sie u Pana/i jakas choroba? / E3. Czy korzystat/a Pan/i wtedy z opieki medycznej w zwiazku z tg chorobg?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, u ktérych pojawita sie jakas choroba w trakcie pandemii: n=243 * —
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1/3 Polakéw starcza na wszystkie wydatki na zdrowie, 1/3 na wiekszosé wydatkow, ie
a kolejnej 1/3 na mniejszg ich czesé. Najczestsze wydatki to leki, koszty prywatnych

wizyt u specjalisty oraz badan profilaktycznych. Srodkéw brakuje na prywatne wizyty

u specjalistéw, abonament w prywatnej stuzbie zdrowia, ale i badania profilaktyczne czy leki.

WYDATKI NA ZDROWIE RODZAJ WYDATKOW
Na wszystkie wydatki
stafcea c2gselc I S0
. leki 89%
ezczyznom, osobom 16%
w wieku 55-80 lat, z
) wyzszym koszty prywatnych wizyt u specjalisty ng/f’ %o
22% wyksztatceniem,
z mniejszych (1- lub K . , | PpE§A
oszty badan profilaktycznych 5
2-osobowych y P yeeny 18%
gospodarstw
domowych), dobrze abonament w prywatnej stuzbie zdrowia I 10% 249

oceniajgcym stan

35% swojego zdrowia. koszty opieki pielegniarskiej W 2% 9%
' i : inne IOL;/ °
® starcza mi na wszystkie wydatki °
starcza mi na wiekszos¢ wydatkow 0%

starcza mi tylko na mniejszg cze$¢ wydatkow trudno powiedzie¢ 1o, 0

® nie starcza mi na wydatki ponoszone wydatki

brakuje pieniedzy

zadne IO%ZC’

F2. Czy starcza Panu/i pieniedzy na wydatki na zdrowie? / F1. Jakiego rodzaju wydatki na zdrowie Pan/i ponosi, dla siebie lub kogos? / F3. Na jakie wydatki Panu/Pani nie starcza pieniedzy?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
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W sytuacji gdy nie starcza na wszystkie wydatki na zdrowie, najczesciej Polacy szukajg ig
tanszych rozwigzan, zamiennikéw. 3 na 10 rezygnuje z tego konkretnego wydatku.

WYDATKI NA ZDROWIE

CO WTEDY ROBI GDY NIE STARCZA NA WYDATKI NA ZDROWIE?

200/, szukam tanszych rozwigzarn, zamiennikow 67%
rezygnuje z tego wydatku 29%
35% szukam innych form sfinansowania, np. pomoc rodziny, pomocy spotecznej 21%

starcza mi na wszystkie wydatki

starcza mi na wiekszos$¢ wydatkow

starcza mi tylko na mniejszg czes¢ wydatkow
® nie starcza mi na wydatki

F2. Czy starcza Panu/i pieniedzy na wydatki na zdrowie? / F2a Co robi Pan/i kiedy nie starcza pieniedzy na wydatki na zdrowie?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktérym nie starcza na wszystkie wydatki: n=981 * =
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Ponad potowa Polakéw w wieku 35-80 lat przyjmuje jakies leki na state.
Niemal wszyscy mieli mozliwosé, by przyjmowaé je bez przerwy w czasie

pandemii.

PRZYJMOWANIE LEKOW NA STALE

PRZYJMOWANIE LEKOW BEZ PRZERWY W CZASIE
PANDEMII

brak pieniedzy
brak recepty
brak kontaktu z lekarzem
niedostepnosc leku
inne
L1. Czy przyjmuje Pan/i leki na state? / L2. Czy przyjmowat/a Pan/i te leki bez przerwy w trakcie pandemii?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
56

5 oséb
4 osoby
2 osoby
3 osoby
6 0s6b
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Co 4. osobie zdarzyto sie, ze zabrakto w aptece leku przepisanego na recepte. ig
W tej sytuacji okoto potowa kupita dany lek pézniej, pozostali skorzystali
z zamiennika leku, nieliczni zrezygnowali catkowicie z jego wykupienia.

NIEDOSTEPNOSC LEKU NA RECEPTE
CO ZROBIL POTRZEBUJACY LEKU?

co stanowi 1% badanej
populacji Polakéw

¥

e kupit inny lek, zastepnik od razu
e Kkupit inny lek, zastepnik pozniej
kupit lek z recepty pdzniej
® zrezygnowat z wykupienia recepty w ogole

48%

L4. Czy w ciggu ostatniego roku miat/a Pan/i sytuacje, Ze nie byto w aptece leku przepisanego na recepte?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktérym zdarzyta sie sytuacja, ze nie byto w aptece przepisanego leku: n=406 * —

57 —= SERVIER



Pacjenci, gdy zdarzyt sie brak leku przepisanego na recepte najczesciej nie is
konsultowali tej sytuacji. Zwracajacy sie o pomoc, szukali jej gtownie u lekarza.
Farmaceuta w sytuacji braku leku proponowat jego sprowadzenie lub zastepnik.

NIEDOSTEPNOSC LEKU NA RECEPTE

CO ZROBIL FARMACEUTA?

CZY PACJENT KONSULTOWAL BRAK? zaproponowat sprowadzenie

ek na poinic) | 7%
zlekarzem |G 32%
z kim$ z rodziny . 6% zastepnik

eleaniark o
z pielegniarka ] 4% nic nie zaproponowat I4%

ze znajomym |1%

odestat do innej apteki I 2%

nie konsultowat | 629

inne | 1%

L4. Czy w ciggu ostatniego roku miat/a Pan/i sytuacje, Zze nie byto w aptece leku przepisanego na recepte? / L5. Jak Pan/i wtedy postgpit/a? / L6. Jak zachowat sie farmaceuta?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktérym zdarzyta sie sytuacja, ze nie byto w aptece przepisanego leku: n=406 * —
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Niedostepnosé przepisanego leku budzi wsréd pacjentow negatywne emocije: iﬁ
smutek, zaskoczenie, nieche¢. Wg teorii Plutchika prowadza one do bardziej
ztozonych emocji rozczarowania i zalu.

ODCZUCIA, GDY LEK BYL NIEDOSTEPNY

2z - T~
NIEDOSTEPNOSC LEKU NA RECEPTE Unodé | £ .
R
- y 25% . . 3
&%  Radosé E Zainteresowanie -
15%
10%
A%, Q
v -

- Strach, niepokoj Zaskoczenie

n Niechec / odraza Smutek Q
A ~ X

t

Gniew

L4. Czy w ciggu ostatniego roku miat/a Pan/i sytuacje, Zze nie byto w aptece leku przepisanego na recepte? / L8. Jak czut/a sie Pan/i kiedy okazafto sie, Ze w aptece nie ma leku z recepty?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktérym zdarzyta sie sytuacja, ze nie byto w aptece przepisanego leku: n=406 * —
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Korzystajgcy z lek6w poszukujgc informacji na ich temat, siegajg przede wszystkim do ulotki, is
pytaja farmaceute, co 5. odwiedza strone internetowa producenta. Poszukiwane informacje

dotycza przede wszystkim dziatan niepozgdanych, Srodkéw ostroznosci, jakie nalezy podjaé

oraz skiadu leku.

POSZUKIWANIE INFORMACJI NA TEMAT PRZYJMOWANYCH LEKOW INFORMACJE, KTORE BYLY WAZNE

2 ulotki z opakowania leku 64% dziatania niepozadane | © 1 -
35% srodii ostroznosci | -

skiad leku | 57

od farmaceuty

ze strony internetowej producenta leku _ 21%
kraj produkcji || Gz 18
z portalu medycznego -14%
producent - 15%
od innych oséb zazywajgcych taki sam lek -9% _
inne I2%
nie - 19% trudno powiedzie¢ | 1%

L9. Czy zdarzyto sie Panu/i zasiegac wiedzy o swoich lekach poza podstawowg informacjg o sposobie zazywania leku? /L10. Jakiego typu informacje byty dla Pana/i wazne?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktére poszukiwaty informacji: n=1227 * =
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Korzystajacy stale z lekbw w poréwnaniu z ogétem czerpig jeszcze czesciej ig
informacje z ulotek, zwracaja tez wiekszg uwage na kraj pochodzenia leku.

POSZUKIWANIE INFORMACJI NA TEMAT LEKOW — PRZYJMUJACY LEKI NA STALE
INFORMACJE, KTORE BYLY WAZNE

I dziatania niepozadane | -

2 2 O e | oo 1 o :
srodki ostroznosci 0 3 %o

5%
I 33
]
od farmaceLlly | 330, Sk ek e 550
. . O/
_ _ o kraj produkgciji __1 2
ze strony internetowej producenta leku =1§1/° 31 % 1
(e}
producent -1 2%
16%
I 14
z portalu medycznego ] 140/: dawkowanie |11<;§,
o
. , L : B o0 dziatanie / zastosowanie H 1 %
od innych os6éb zazywajacych taki sam lek I 0% N
. | 0° i
nne I8</£ B ogot
. I 19% B przyjmujgcy leki na state
o,
e I 20% trudno powiedzie¢ Ho//‘;
L9. Czy zdarzyto sie Panu/i zasiegac wiedzy o swoich lekach poza podstawowg informacjg o sposobie zazywania leku? /L10. Jakiego typu informacje byty dla Pana/i wazne?
Podstawa: Polacy 35-80 lat: 1474, przyjmujgcy leki na state n=887, przyjmujacy leki na state poszukujacy informacji: n=732 1 istotnie statystycznie wyzsze * =
61 * / nizsze niz ogot
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15% spotkato sie z negatywnymi informacjami o swoich lekach. Wywotato to odmienne is
zachowania — 40% nie zrobito nic po ustyszeniu tej informaciji, 42% zweryfikowato
informacje ze specjalistg, a 16% zrezygnowato z korzystania z leku.

NEGATYWNE INFORMACJE O LEKACH CO ZROBIL. PRZYJMUJACY LEK?

-

co stanowi 2% badanej
populacji Polakow
® nic to nie zmienito

® zweryfikowat te informacje z lekarzem, pielegniarkg, farmaceutg
przestat korzysta¢ z leku
® inne

L11. Czy dotarly do Panal/i jakie$s negatywne informacje o swoich lekach? /L12. Czy to miato znaczenie, co wtedy Pan/i zrobit/a?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474, osoby, ktére spotkaty sie z negatywnymi informacjami: n=215 * =
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Przy zakupie lekow istotna jest rekomendacja lekarza, cena oraz polecenie farmaceuty. ig
Produkcja w Polsce jest mniej wazna.

NA CO ZWRACA SIE UWAGE PODCZAS KUPOWANIA LEKU

rekomendacja lekarza

cena

rekomendacja farmaceuty

sktad

certyfikaty

produkcja w Polsce

pochodzenie produktéw

inne

trudno powiedzie¢

L13. Na co zwraca Pan/i uwage, gdy kupuje leki?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
63

I, 70%

I 5%

- przyzwyczajenie, doSwiadczenie z lekiem

Brak istotnych r6znic w tym
aspekcie wsrod grup wytonionych
ze wzgledu na ptec.

Osoby z wyzszym poziomem
wyksztatcenia czesciej niz ogot
zwracajg uwage na rekomendacje
lekarza
oraz sktad leku.

Chorujacy przewlekle
i przyjmujacy stale leki oprocz
rekomendaciji lekarza czesciej
takze zwracajg uwage na
produkcje w Polsce.
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Najstarsi (z pokolenia BB) — biorg czesciej niz ogét pod uwage rekomendacje lekarza,

4

farmaceuty, a takze certyfikaty, fakt produkcji w Polsce i pochodzenie produktow.

NA CO ZWRACA SIE UWAGE PODCZAS KUPOWANIA LEKU

L13. Na co zwraca Pan/i uwage, gdy kupuje leki?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
64

rekomendacja lekarza

cena

rekomendacja farmaceuty

sktad

certyfikaty

produkcja w Polsce

pochodzenie produktow

inne

trudno powiedzie¢

S SR 7
65%
T
43%

i31 Y%
38%
I 43

o,
o

35%
28%
18%
——
21.%

J4%
E———— >

14%

1 8%0

0%
1%
1%
0%
W%
2%

4

oGOt
60% 70%
51%
40%
31%
21%
16%
15%
1%
Y (do 39 lat) 1%
B X (40-54 lat)
H BB (55-80 lat)
? istotnie statystycznie wyzsze * o
& / nizsze niz ogét
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Charakterystyka badanych

Dotyczaca stanu zdrowia Polakow, doswiadczen
Zz chorobami oraz — demograficzna



4 na 10 Polakéw twierdzi, ze chorujg przewlekle.
1/3 nie ma zadnych bezposrednich doswiadczen z taka choroba.

DOSWIADCZENIA Z CHOROBAMI, OBAWY | ZACHOWANIA
CHORUJE NA CHOROBY PRZEWLEKLE
ja osobiscie - 41%
kto$ z moich najblizszych .39%

nie |33%

D2. Czy jest Pan/i lub ktos z Pana/i najblizszych chory na chorobe przewlektg?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
66

Czesciej:

kobiety: 43%

osoby starsze — powyzej 50 roku zycia: 47%
* rencisci, emeryci: 51%

* mieszkancy najwiekszych miast: 51%

Czesciej:
* mezczyzni: 39%
* osoby mtodsze — Y (35-39 lat): 42%

Z nizszym poziomem wyksztatcenia: 39%
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Wiekszosé osob w wieku 35-80 lat ocenia, ze rzadko zapadaja na choroby. is
Niewiele moze o sobie powiedzie¢ ,,jestem okazem zdrowia”.
Dwa razy wiecej mowi, ze ,,stale chorujg”.

OCENA SWOJEGO ZDROWIA

Czesciej mowig tak o sobie: Czescielimowia tak o sabie:

* najstarsi z pokolenia BB — 55-80 lat jestem okazem zdrowia * najmiodsi z pokolenia ¥ —35-39 lat

- renciéci, emeryci _ 6% osoby, ktére oceniajg, ze maja duzg wiedze

. . w zakresie dbania o zdrowie, badan profilaktycznych,
* z wyksztatceniem podstawowym, zasadniczym

czynnikow ryzyka zachorowan
zawodowym

czy rozpoznawania objawow

* z mniejszych gospodarstw domowych: czesto zapadam na ®horoby

o,

1- lub 2-0sobowych (e
* przewlekle chorujacy i przyjmujacy leki na state,
* osoby, dla ktérych wiedza medyczna jest bardzo

wazna

R2. Jak ocenit(a)by Pan/i swoj stan zdrowia?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—
67
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Co 4. Polak sprawuje opieke nad kims bliskim chorym.

SPRAWOWANIE OPIEKI NAD BLISKIM CHORYM

tak, nad osobg

R1. Czy sprawuje Pan/i opieke nad bliskim chorym?

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
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Charakterystyka demograficzna (1/3) ia

WYKSZTALCENIE

PLEC
Podstawowe i zawodowe [ 199
48%
Srednie |GG 157
Wyzsze NG 36
, WIELKOSC MIEJSCOWOSCI
WIEK SREDNIO: 55 lat ZAMIESZKANIA
REGION
- Centraln %
35-39 lat  JJ15% wies [T 332 y 110%
0 Potudniowo-Zachodni ] 10%
o Wies na obrzezach duzego miasta 5%
40-49 lat [ 26% Potudniowy [N 21%
Miasto do 20 tys. mieszk. [l 13%
50-59 lat [ 21% ! Pétnocno-zachodni [l 16%
Miasto 20 - 100 tys. | 20% Poinocry I 15%
60-69 lat - 22%
Miasto 100 - 500 tys. | 17% Wschodni 1l 14%
70-80 lat [l 16% Miasto 500 tys.+ [ 12% Makroregion Mazowiecki Il 14%
Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474 * —_—

69 —~ SERVIER



Charakterystyka demograficzna (2/3)

SYTUACJA RODZINNA

Samodzielne, jednoosobowe gospodarstwo domowe - 19%

Matzeristwo / para mieszkajaca bez dzieci || NN QNG 35%%

Matzenstwo / para mieszkajgcy z dzie¢mi pozostajgcymi na I 320
utrzymaniu

Dorosty mieszkajgcy z rodzicami . 7%

Samotny rodzic mieszkajacy z dzie¢mi pozostajgcymi na I3%
utrzymaniu

inna l 4%

LICZBA 0SOB W GOSPODARSTWIE

DOMOWYM:
SREDNIA: 2,7
Jedna Dwie Trzy Cztery i wiecej
18% 34% 21% 27%

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
70

STAN CYWILNY
Kawaler/ panna B 2
Mieszkajgcy/a z partnerem/ partnerka B 2%
zonaty/ zamezna | 592+
Rozwiedziony/a /w separacji [l 8%

Wdowiec/ wdowa M 10%

LICZBA DZIECI NA UTRZYMANIU W GOSPODARSTWACH
DOMOWYCH Z DZIECMI:

SREDNIA: 1,8
Jedno Dwoje Troje Czworo i wiecej
45% 43% 8% 4%

Podstawa: Polacy 35-80 lat z gospodarstw domowych z dzieémi, n=465
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Charakterystyka demograficzna (3/3)

SYTUACJA ZAWODOWA

Pracuje zawodowo w petnym wymiarze godzin — na

petnym etacie I - 0

(o)
Pracuje zawodowo w niepetnym wymiarze godzin . 5%

, | A
Pracuje dorywczo

o M 5%
Prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza

B 4%
Jest bezrobotny

0%
Uczy sie, studiuje na wyzszej uczelni

| A

Jest na rencie

| A

Zajmuje sie domem / wychowaniem dzieci

I 337

Jest emerytem
2%

Inna sytuacja

Podstawa: Polacy 35-80 lat, n=1474
71

DOCHOD
do 1200 Z’fl 11%

1201 - 2 000 z! [l 16%
2001-2500zt [ 13%
2501 -3000 zt M 12%
3001 -4 000 zt Il 14%

4001 —5000 2t 19%
powyzej 5 000 zt Bl 12%

brak dochodu, odmowa [l 12%

SUBIEKTYWNA OCENA SYTUACJI MATERIALNEJ
. ® Zyjemy bardzo dobrze, mozemy pozwoli¢ sobie na wszystko
A 8% 7 ® Wystarcza nam na co dzien, ale musimy odktadac pieniedze na powazniejsze zak
\‘ Zyjemy skromnie, musimy na co dzieri bardzo oszczednie gospodarowaé
' ® Zyjemy bardzo biednie, nie wystarcza nawet na podstawowe potrzeby
® Roznie bywa, trudno powiedzieé¢

27%
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KONTAKT:

Agnieszka Owsianko

+48 22 565 27 50

+48 510 140 491
Agnieszka.owsianko@grupa4p.pl

Magdalena Antonik

+48 22 565 27 50

+48 510 134 445
magdalena.antonik@grupa4p.pl

Servier Polska Sp. z o.o0.
ul. Jana Kazimierza 10
01-248 Warszawa
www.servier.pl
media@servier.pl




