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BADANIE SPOLECZNE

Swiadomos$é i doswiadczenia pacjentek dotyczace raka piersi
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INFORMACJE O BADANIU

Cel Metodologia Termin
lloSciowa eksploracja Badanie przeprowadzit Badanie przeprowadzono
Swiadomosci oraz instytut ARC — rynek i opinia w dniach 4 lipca-7 sierpnia 2023
doswiadczen pacjentek z metodg CAWI. roku.
rakiem piersi. Badanie . _ _
dotyczyto w szczegdInosci Sredni czas wywiadu to 13 . .
$ciezki diagnostyki oraz minut. Link do ankiety byt

udostepniany pacjentkom za
posrednictwem strony
internetowe]j Polskie Amazonki

leczenia raka piersi w Polsce
oraz swiadomosci mozliwosci,
do ktérych ma dostep

Badanie przeprowadzono na
probie N=1004 pacjentow,
ktdrzy chorujg lub chorowali

pacjentka po otrzymaniu na raka piersi. Ankiete Ruch Spoiggzny oraz portali
diagnozy. wypetnito 1002 kobiety i 2 spotecznosciowych PARS,
mezczyzn. Kampanii Wylecz raka piersi

HER2+ oraz jej Organizatoréw.
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STADIUM CHOROBY

Woczesny rak piersi stadium O

Wczesny rak piersi stadium 1i Il

Miejscowo zaawansowany rak
piersi stadium I

Zaawansowany rak piersi

Nie potrafie okresli¢ stadium

Odmowa odpowiedzi
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INFORMACJE O RESPONDENTACH

ROK POSTAWIENIA DIAGNOZY

7%
- 31% 52%
40%

W 2000-2005 m2006-2010 m2011-2015 m2016-2020  2021-2023
16%

14%

21% PLEC

m kobieta ®mezczyzna
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WYKSZTALCENIE

61%

m podstawowe B zasadnicze zawodowe B $rednie = wyzsze
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DIAGNOZA RAKA PIERSI

LEKARZ, U KTOREGO ROZPOCZETO
< CZAS OCZEKIWANIA NA DIAGNOZE > < DIAGNOZE >
Do 2 tygodni 24% Chirurg
onkolog 28%
Do 1 miesigca 37%
Do 2 miesiecy 20% Ginekolog 25%
Do 3 miesiecy 9%
Onkolog 25%
Do 4 miesiecy 4%
Lekarz
Do 5 miesiecy [ 1% pierwszego 9%
kontaktu
Do 6 miesiecy | 1%
s Inny 19%
OWy28j 6y 30y
miesiecy
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JAKOSC ZYCIA

2B

OCENA WPLYU POSZCZEGOLNYCH KWESTII (suma wskazan
NA POPRAWIE JAKOSCI ZYCIA CHOREGO " .

duzy wplyw”
i ,mawplyw”)

Wigksza wiedza na temat procesu leczenia 75% sEEmEn ©0%

Mozliwo$¢ wyboru sposobu leczenia (dostepno$é réznych terapii) 66% s aEE 52 %
Wsparcie psychologa 59% . 18%  [10% 6% 1%

Krétszy pobyt w szpitalu 56% 1% 12% 6% 8%

Wsparcie koordynatora leczenia 54% . 18% | 12% &% 10%

Mozliwos¢ leczenia w domu 49% o 20% [ 14% T 1% | 10% 0

Mozliwo$¢ wyboru formy podania leku (doustnie, dozylnie, podskérnie) 45% o 21% L 18% 1% 9%
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ROZUMIENIE INFORMACJI

OCENA ZROZUMIALOSCI INFORMACJI
DOT. LCZENIA
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(suma wskazan
»zdecydowanie
zrozumiate”

i ,raczej zrozumiate”)

84%

36% 49%

Zdecydowanie zrozumiate Raczej zrozumiate ® Raczej niezrozumiate ®Zdecydowanie niezrozumiate ® Nie wiem /trudno powiedzie¢
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WYBOR OSRODKA

SWIADOMOSC O WYBORZE OSRODKA
LECZENIA

TAK
87%

NIE
13%
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ZADOWOLENIE Z LECZENIA W
WYBRANEJ PLACOWCE

46%

Zdecydowanie zadowolona/y
B Ani zadowolona, ani niezadowolona/y
M Zdecydowanie niezadowolona/y

2B

(suma wskazan
»zdecydowanie
zadowolony/a”

i ,raczej zadowolony/a”)

80%

34% 3%

Raczej zadowolona/y
M Raczej niezadowolona/y
Nie wiem / trudno powiedzie¢

CZYNNIKI MAJACE WPLYW NA DECYZJE
O WYBORZE OSRODKA

Odlegtos¢ od miejsca
zamieszkania

Rekomendacje
bliskich/znajomych

Rekomendacije lekarzy

Informacje / opinie
znalezione w Internecie
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N 29%
I 29%

B 2%

B 13%
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KONSYLIUM LEKARSKIE
> ( CZY ZAPROPONOWANO CI UDZIAL W > < CZY WZIELAS UDZIAL >

KONSYLIUM LEKARSKIM?

UDZIAL W KONSYLIUM LEKARSKIM?
10%

' TAK
90%

90%

< CZY WIESZ, ZE CHORZY MOGA BRAC
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KORZYSTANIE Z DRUGIEJ OPINII

SWIADOMOSC MOZLIWOSCI
C SKORZYSTANIA Z DRUGIEJ OPINII ) ( KORZYSTANIE 2 DRUGIEJ OPINII )

\TAK
27%

NIE
35%

65% NIE
73%
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KOORDYNATOR ONKOLOGICZNY

1%

SWIADOMOSC MOZLIWOSCI

SKORZYSTANIA Z POMOCY KORZYSTANIE Z 49%
KOORDYNATORA ONKOLOGICZNEGO POMOCY
KOORDYNATORA -

TAK NIE

TAK NIE
OCENA WSPARCIA A
67% 33% L e 1030 408

m Zdecydowanie pozytywnie Raczej pozytywnie Trudno powiedzie¢

H Raczej negatywnie B Zdecydowanie negatywnie

76%

KOORDYNATOR JAKO
REALNA POMOC DLA

CHOREGO 24%

) - -
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POCZUCIE WPLYWU
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OCENA WPLYWU NA POSZCZEGOLNE (suma wskazan
ETAPY LECZENIA e
duzy”)

I 73%

e T 33%
= o [T 19%
« o [T, 147

Zdecydowanie duzy 1 Raczejduzy mRaczejmaty mZdecydowanie maty ®Nie wiem /trudno powiedziec¢ - Osoby we wczesnym stadium
czesciej miaty mozliwos¢ wyboru
terapii i formy podania leku.

Osoby w zaawansowanym stadium
(57%) maja najmniejszy wptyw na
wybor terapii w poréwnaniu do
e innych pacjentow.
J S _— * Osoby w zaawansowanym stadium
wylecz raka piersi A ff] e
@® € CENTRUM KRYZYSOWE /1~ (31%) czescienz osoby 2
dl enté kologi h i bliskich Q’( H E R2 + wczesnym rakiem piersi stadium O
pomoc dla pacjeniow onkologicznych 1 biiskic \'\ oraz stadium | i Il mialy mozliwo$¢
Ny - wyboru osrodka.
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POROZMAWIAJMY
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