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Czes¢ plerwsza

RAPORT Z BADANPRZEROWADZONEGO
WSROD WIELKOPOLAN



1. Wprowadzenie
Szanowni Panstwo,

Kazdego roku rejestruje sie w Polsce ponad 125 tysiecy nowych zachorowan i 90 tysiecy
zgondw z przyczyn nowotwordw. Szacuje sie, ze na nowotwor zachoruje w ciggu zycia, co
czwarty Polak, co pigty umrze. W wiekszosci krajow rozwinietych nowotwory stanowig istotny
problem epidemiologiczny i spoteczny. W XXI wieku nadal najbardziej oczywistym sposobem
zapobiegania zgonom z powodu nowotwordw pozostaje opracowanie skutecznych metod ich
leczenia oraz zapobieganie wystgpieniu. Wielkopolskie Centrum Onkologii realizujgc od 2006
roku role Biura Programu Prewencji Pierwotnej podejmuje rézne dziatania promujace oswiate i
zachowania prozdrowotne. Profesor Witold Zatonski najwybitniejszy polski specjalista w
dziedzinie epidemidogii nowotwordéw powiedziat kiedys, iz:

1/3 nowotworéw mozna zapobiegag,

1/3 nowotwordw mozna leczy¢,

1/3 chorych na nowotwory mozna poprawi¢ komfort zycia i ograniczy¢ dolegliwosci

zwigzane z choroba.

Aby opracowac skuteczne programy edukacyjno-interwencyjne, ktére pozwolg w sposdb
najefektywniejszy podnies¢ poziom wiedzy spoteczenstwa i wptyngé w ten sposéb na poprawe
stanu zdrowia | zmnigjszenie liczby zachorowan na nowotwory koniecznym stafo sie
przeprowadzenie badania, ktére pozwoli oceni¢ poziom wiedzy nt. zdrowego stylu zycia i
wykorzysta¢ je do planowania dziatan prozdrowotnych. Pierwsze ladanie pt.. ,WIEDZA O
ZDROWYM STYLU ZYCIA, NOWOTWORACH | PROFIALAKTYCENOWOTWOROW W
SPOtECZENSTWIE POLSKIM” przeprowadzone zostato w Il kwartale 2006 roku we wszystkich
wojewddztwach i objefo 8 000 respondentéw. W Wielkopolsce w badaniu wzieto udziat 508
mieszkancéw, ktdérzy wylosowani zostali z rejestru PESEL. Drugie badanie p.t. ,,PROFIALKTYKA
NOWOTWOROW — BADANIE WSROD LEKARZY” przeprowadzono na grupie 4 203 lekarzy w Il
kwartale 2007 roku. W Wielkopolsce do badania wyznaczono grupe 268 respondentdéw (wyniki
tego badania zostaty przedstawione w publikacji p.t. , WIEDZA LEKARZY O NOWOTWORACH |
PROFILAKTYCE RAPORT DLA WOJEWODZTWA WIELKOPOLSKIEGO”. Oba projekty, ktore
zrealizowata Pracownia Badan Spotecznych DGA przeprowadzone zostaly metoda
indywidualnych wywiaddéw kwestionariuszowych, podczas ktérych ankieterzy, poza uzyskaniem
odpowiedzi na pytania ankiety, dokonywali takze pomiaru wzrostu oraz masy ciata
respondentow.

Niniejszy raport przygotowany zostat przez zespdt Zaktadu Epidemiologii i Profilaktyki
Nowotworéw Wielkopolskiego Centrum Onkologii - pod kierunkiem mgr AgnieszkiDyzmann
Sroki. Dotyczy wynikéw badania przeprowadzonego wsréd Wielkopolan. Wyniki obu badan
stanowic¢ bedg podstawe do opracowywania dziatan prozdrowotnych na nastepne lata, gdyz
Wielopolskie Centrum Onkologii realizujgc od 2006 roku role Biura Programu Prewendji
Pierwotnej podejmuje rdézne dziatania oswiatowe promujgce zdrowie | zachowania
prozdrowotne.

Raport zostat podzielony na dwie czesci: pierwsza — podstawowa (po dwdch wstepnych
rozdziatach, dotyczacych zastosowanych metod statystycznych oraz charakterystyki préby
badawczej) opisuje, takze badane zachowania zdrowotne oraz stan wiedzy Wielkopolan n.t.
zdrowego stylu zycia. Jako podstawe analizy zréznicowania wynikéw uzyskanych w badaniu
przyjeto trzy zmienne opisujace strukture populacji: (1) pte¢, (2) wiek, (3) wyksztatcenie.
Natomiast zmienna - status materialny - analizowana byta tylko w zakresie zmiennych
jakosciowych (porzadkowych) i w kontekscie konkretnych zagadnien. O takim wyborze
zadecydowaty przestanki:

A. sg to zmienne tradycyjnie wykorzystywane w wiekszosci badan populacyjnych, co daje
mozliwos¢ poréwnan z wynikami innych badan,
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B. zmienne te stanowig istotne sktadowe kategorii opisujgcej status spoteczno-ekonomiczny
uznawany w epidemiologii za jeden z najistotniejszych czynnikdéw bezposrednio
wptywajacych na zdrowie populacji,

C. s to réwniez zmienne, ktére ksztattujg stan zdrowia spoteczenstwa oraz poszczegdlnych
jednostek i w sposéb posredni wptywaja na niego poprzez charakterystyczne dla
poszczegdlnych grup style zycia i dziatania zdrowotne, determinujgc wybory dokonywane
przez jednostki i grupy w obszarze zdrowia,

D. wyrdznione zmienne rdéznicujg takze obiektywne potrzeby zdrowotne oraz sposoby
korzystania z opieki medyczne} odmienne dla poszczegdlnych grup,

E. s3 one takze podfozem spotecznych nieréwnosci w stanie zdrowia, dostepie do zasobdw
zdrowotnych — wraz z towarzyszacymi temu zjawiskami patologicznymi.

F. pytania o poziom zarobkéw, wyrazone w zmiennych ilosciowych wywotujg duze emocje i
najczesciej sq przyczyng rezygnacji z udziatu w badaniu.

Czes¢ druga — rekomendacje- stanowi podsumowanie zawierajgce zalecenia dotyczace
planowania dziatan prozdrowotnych na rzecz mieszkancow Wielkopolski w oparciu o
zdiagnozowane w niniejszym badaniu potrzeby Raport konczy poréwnanie wybranych wynikéw
z wynikami badania przeprowadzonego w Ill kwartale 2007 roku na grupie 268 lekarzy
Wielkopolskioraz badaniem zrealizowanym w 2006 roku na grupie 1010 mieszkancéw miasta
Poznania — w ramach HEPRO (grupe poréwnywang ograniczono do oséb z wyzszym
wyksztatceniem, by méc dokonywad poréwnan z grupg lekarzy).

2. Statystyczne opracowanie wynikow.

Dla potrzeb prezentacji wynikdw obliczono statystyki opisowe — gtéwnie odsetki
poszczegdlnych odpowiedzi w prébie w zakresie wszystkich pytan
jednego miejsca po przecinku)
zastosovano cztery (grupa 18-24 lata;
25-39 lat; 40- . Na
y na
Wyniki badania w postaci

www.wco.pl/pp.

265 kobiet (52,2% ankietowanych i 243
47,8% ankietowanych



