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Badanie Kantar dla Chiesi

Celem badania byto zrozumienie perspektywy osob cierpigcych na POChP oraz zbadanie ogolnego stanu wiedzy na
temat tej choroby w populacji. W zwigzku z tym badanie zostato przeprowadzone w dwoch czesciach.

Préba oséb cierpigcych na POChP

Badanie telefoniczne CATI Kartezjusz:
Préba osoéb chorujgcych na POChP

Tematy: zmagania sie z chorobg, wyzywania, leczenie, pogorszenie
objawow

N=219 — CATI

(N=200 CATI Kartezjusz;

N=19 — oséb z badania CAWI, wyniki dotgczone do pokazywanych
danych)

Ogoélna populacja — POLSKA

Badanie internetowe na Panelu Klub Kantar:

Préba o strukturze préby reprezentatywnej - ogét populaci;

kwoty na wiek, pte¢, zamieszkanie w wiekszych miejscowoscachi,
region — struktura préby odzwierciedla populacje POLSKI.
Dodatkowo boost na osoby w wieku 40+

Tematy: ogdlna wiedza w populacji na temat POChP, wystepowanie
w populacji, jakos¢ i zrédta wiedzy o POChHP...

N=1101
(n=800 prdéba gtéwna; struktura proby reprezentatywnej
n=301 boost osoby 40+ lat)
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Schemat — dwéch czesci badania

Cze$¢ 1: Badanie na osobach cierpigcych na POChP — badanie telefoniczne CATI na losowej prébie.

Diagnoza/przebieg

Rekrutacja Historia choroby leczenie

Zaostrzenia Zrodta wiedzy

Czes¢ 2: Ogot populacji + boost na osoby w wieku 40+. Badanie na panelu Klub Kantar.
Proba o strukturze proby reprezentatywnej

Stan zdrowia populaciji

Modut dla oséb Wiedza na temat

Rekrutacja Wiedza na temat chorych Czynnlkl ryzyka rozpowszechnienia w
choroby \{Vlzyty lekarzy obulacii
Zrédia wiedzy popufac]
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Proba osob cierpigcych na POChP



Badanie zostato zrealizowane metodg badawczg KARTEJUSZ.

Technika badawcza: wywiady telefoniczne CATI.

Sposobb realizacji projektu: Dzwonimy losowo na wszystkie zarejestrowane w UKE prefiksy ruchomych
publicznych sieci telefonicznych. Osiggamy w ten sposéb prébe reprezentatywna dla wszystkich operatoréw.
Gromadzimy petne dane demograficzne o wszystkich osobach biorgcych udziat w badaniu (pteé, wyksztatcenie,
wiek, wojewodztwo, status zawodowy, dochody).

— O
— O
— O

|

W przypadku projektu dla Chiesi rozmawialiSmy z osobami ktory wedtug wtasnej deklaracji majg zdiagnozowane
POChHP.

@ TrzymaliSmy kwote na pte¢ - 50/50. Poza tym rozktad Préba losowa

Kryterium wejscia do badania — deklarowane rozpoznanie POChP.

Kwoty na pte¢ — 50/50
N catosciowa — 219

19 wywiaddw z badania CAWI zostato dotgczone do danych pokazywanych na slajdach.
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Proba osob cierpigecych na POChP

1
Posumowanie wynikow

— OSOBY CHORE



S Osobycierpigce na POChP
Podsumowanle wynikow

Osoby cierpigce na POChP to najczesciej osoby w podesztym wieku (60+). Dodatkowo, czesto majg zdiagnozowang przynajmniej jedng wspélistniejaca
chorobe.

+ Chorzy leczag chorobe przede wszystkim u lekarza pulmonologa, cho¢ zauwazalna grupa oséb cierpigcych na te chorobe odwiedza zaréwno lekarza pulmonologa,
jak i lekarza rodzinnego. Najpopularniejszym ubezpieczaniem medycznym w ramach, ktérego leczg sie chorzy na POChP jest korzystanie z Narodowego Funduszu
Zdrowia (NFZ).

+ Zdecydowana wiekszos¢ pacjentéw rzadko odwiedza lekarza w zwigzku z POChP - 70% deklaruje wizyty raz na kilka miesiecy lub rzadziej, a az 8% w
ogole nie odwiedzato lekarza po diagnozie.

*  Wiekszo$¢ pacjentow jest zadowolona z informacji uzyskiwanych w trakcie pierwszej wizyty i kontynuacji leczenia. Warto jednak zaznaczy¢ ze az 13% pacjentéow
uwaza, ze takich informacji nie uzyskato, albo byly one niezadowalajace.

* Podobnie jest w przypadku instruowania odnosnie sposobu korzystania z lekow inhalacyjnych — wiekszosé pacjentéw stwierdza ze zostaty o tym poinstruowane
— ale i tutaj widzimy zauwazalng grupe pacjentow, ktérzy takich informacji nie otrzymali (15%).

* Najwiekszym obcigzeniem dla oséb chorych na POChP sag ogélne trudnosci zwigzane z kondycja fizyczng. Na drugim miejscu znajdujg sie koszty zwigzane z
leczeniem choroby, a na trzecim koniecznos¢ rezygnacji z pewnych aktywnosci oraz wptyw choroby na ogolne samopoczucie (wtgczajgc w to stany lekowe i obawy o
wiasne zdrowie).

* Ponad 70% oséb dotknietych POChP doswiadczyto (obecnie lub w przesztosci) nagtego nasilenia objawéw choroby (z czego 36% doswiadcza obecnie). W
przypadku takiego pogorszenia stanu, najczesciej podejmowanym dziataniem przez pacjentow jest siegniecie po leki ratunkowe (46%). 30% z nich decyduje sie na
umowienie wizyty u lekarza, za$ 10% musiato skorzystato z natychmiastowej pomocy Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego (SOR).

* Mniej niz potowa 0s6b cierpigcych na POChP poszukuje dodatkowych informacji o chorobie (w innych zrédtach) niz te otrzymane na wizycie lekarskie;j.

+ Pacjentow gtownie interesujg ogdlne informacje na temat POChP, takie jak objawy, metody leczenia, dostepne leki, zalecenia dla chorych oraz skutki tej choroby.
Wsrod osoéb ktore we wlasnym zakresie (poza szpitalem) szukajg informacji na temat choroby najwazniejszym zrédtem informacji s dedykowane strony
internetowe* poswigecone POChP. Czesto korzystajg takze z wyszukiwarek internetowych i forow dyskusyjnych. Informacje uzyskane od innych osob cierpigcych na
POChP oraz ulotki rowniez stanowig popularne zrédta informacji. Dla wigkszosci oséb, ktorzy poszukujg informacii, te ktére uda im sie znalez¢, sg wystarczajgce.

ol o *W pytaniu wielowyborowym ,, A gdzie szukaf\a Pan\i informacji o POChP?” Osoby cierpigce zaznaczali odpowiedz ,"dedykowane strony
l(AN TAR .* C hl es, internetowe” 7



Proba osob cierpigeych na POChP

2
Wyniki — OSOBY
CHORE



Demografia

Probe stanowity osoby zebrane na podstawie losowych kontaktow telefonicznych. Wsrdd oséb, z ktdrymi
rozmawialismy, zdecydowana wiekszos¢ byta powyzej 60. roku zycia. Czesciej pochodzili z matych miejscowosci i wsi,

niz z duzy miast.

PLEC e WIEK

@ 85%

2% 12%

==

60+ lat

50-59 lat

40-49 lat
m 25-39 lat
m 15-24 lat

0%

3%

MIEJSCE ZAMIESZKANIA

Wies

%

Miasto do 99 999
mieszkancow

3%

Miasto 100 000 - 499 999
mieszkancow

18%

Miasto 500 000 +
mieszkancow

16%
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Choroby towarzyszace *

Wiekszosc¢ osob cierpigcych na POChP ma zdiagnozowang przynajmniej jedng chorobe towarzyszgcy, a prawie 40% chorych jest obcigzonych
wiecej niz dwoma chorobami.
Najczesciej wystepujgcymi chorobami towarzyszgcymi sg choroby serca oraz astma.

Czy ma choroby towarzyszace? Jakie choroby oprécz POChP z listy*
' ma zdiagnozowane?

WSsréd chordb o ktdre pytaliSmy w ankiecie CATI*
Q Choroby serca

45%
m 3 choroby towarzyszgcze _ °
= 2 choroby towarzyszgcze Al |PAE
1 choroba towarzyszgca
m Bez choréb towarzycacych K
H1. Czy ma Pan\i zdiagnozowang ktérgkolwiek z wymienionych choréb?* N=200 (CATI n=200);
*Lista choréb o ktérg pytalismy w badaniu : Astma; Choroby serca; Przewlekfa obturacyjna choroba ptuc, POChP; Cukrzyca. 10
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Opieka lekarzy

W przypadku pacjentow cierpigcych na POChP, zdecydowana wiekszosc¢ leczy sie u lekarza pulmonologa — ponad potowa z nich korzysta
wytgcznie z ustug lekarza pulmonologa, a ponad trzy czwarte korzysta z ustug zaréwno lekarza pulmonologa, jak i lekarza rodzinnego.

Tylko nieliczna grupa respondentéw decyduje sie na prywatne leczenie, zdecydowana wiekszosc¢ z nich korzysta z ustug NFZ.

Ponadto, tylko 16% os6b cierpigcych na POChP odwiedza lekarza przynajmniej raz w miesigcu, podczas gdy ponad 70% robi to raz na kilka
miesiecy lub rzadziej.

Pod opieka jakiego lekarza leczg sie? W jakim systemie opieki leczg si¢?  Jak czesto odwiedza lekarza w zwigzku z POChP?

fa D | 1
i ;

Kilka razy w miesigcu I 7%
Raz w miesigcu I 10%

m raz na kilka miesiecy - 29%

Raz na pot roku - 23%

Raz na rok lub rzadziej . 19%

m Lekarza POZ (lekarz rodzinny) = \W ramach NFZ
= W prywatnym gabinecie
m | tak, i tak

Po diagnozie nie kontaktuje sie z I 8%

= | ekarza pulmonologa lekarzem w ogdle

m Zaréwno z lekarzem POZ (lekarz rodzinny) jak i
lekarzem pulmonologiem

D3. Pod opieka jakiego lekarza leczy sie Pan\i na (POChP)? N=219 (CATI n=200 + CAWI N=19);

° ° D3a. W jakim systemie opieki medycznej leczy sie Pan\i na POChP? N=219 (CATI n=200 + CAWI N=19);
l(ANTAR '* ChIeSI D2. Jak czesto odwiedza Pan\i lekarza w zwigzku ze swojag chorobg (POChP)? N=219 (CATI n=200 + CAWI N=19); 11




Przydatne informacje ; inhalacja

Zdecydowana wiekszos¢ osob cierpigcych na POChP uwaza, ze w trakcie leczenia otrzymata wystarczajgce i przydatne informacje na temat
choroby i sposobu poprawnego korzystania z inhalatora. Z drugiej jednak strony osoby, ktore uwazajg ,ze nie otrzymata tych informacji stanowig
catkiem zauwazalng grupe: 13% twierdzi, ze nie otrzymato przydatnych informacji na temat choroby i leczenia, az 15% nie zostato

poinstruowanych w poprawnym wykorzystaniu inhalatora.

Otrzymaty przydatne informacje na temat choroby i leczenia Instruowany z korzystania z inhalatora?

(w trakcie diagnozy lub kontynuacji leczenia)

Nie m Tak Nie

mTak

D5. Czy w trakcie wizyt u lekarzy (w trakcie diagnozy czy monitorowania lub kontynuacji leczenia) otrzymat\a Pan\i wystarczajgce i przydatne informacje na temat
choroby i leczenia? N=219 (CATI n=200 + CAWI N=19); 12

L] L]
l(ANTAR '* ChIESI D7. Czy w trakcie diagnozy lub przy kolejnych wizytach u lekarza byha Pan\i instruowany\a z poprawnej inhalacji przepisanych lekéw w inhalatorze? N=219 (CATI
n=200 + CAWI N=19);



Najbardziej ucigzliwe ograniczenia zwigzane z chorobg

Najbardziej ucigzliwym objawem zwigzanym z POChP sg ogdlne problemy pacjentow ze sprawnoscig fizyczng. Wydatki finansowe zwigzane z
chorobg zajmujg drugie miejsce, a koniecznos¢ zmiany trybu zycia oraz stabe ogolne samopoczucie (stany lekowe i obawa o wiasne zycie)
znajdujg sie na trzecim miejscu.

sprawnosc¢ fizyczna\ruchowa 68%

wydatki finansowe 40%

zmiana trybu zycia rozumiana jako koniecznos¢
rezygnacji z niektorych czynnosci\rozrywek

35%

samopoczucie (stany lekowe, obawa o wiasne zycie) 29%

zmiana diety

21%

trudnosci z oddychaniem

5%
nie moge pali¢ I 1%
choroby kregostupa I 1%
nic \ zadne . 8%

inne I 2%

D8. Prosze powiedzie¢ jakie ograniczenia zwigzane z chorobg sg dla Pana\Pani najbardziej ucigzliwe? N=200

KANTAR | (-3Chiesi "



Pogorszenie stanu i dziatania z tym zwigzane

Ponad 70% os6b cierpigcych na POChP doswiadczyto nagtego pogorszenia stanu zdrowia i nasilenia objawow choroby. (36% deklaruje ze

obecnie doswiadcza takiego stanu).

W przypadku wystgpienia takich sytuacji, najczestszym dziataniem podjetym przez pacjentow jest siegniecie po leki ratunkowe(46%). 30% po
takim incydencie umawia sie na wizyte u lekarza, zas 10% musiato skorzystac¢ ze natychmiastowej pomocy Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego
(SOR).

Czy obecnie doswiadcza lub doswiadczal\a w przesztoSci Jakie dziatanie podejmuje Pan\i gdy nagle nasilajg sie
nagtego nasilenia objawow choroby? objawy choroby?

Samodzielnie siegam po leki ratunkowe - 46%

Umawiam sie na wizyte do lekarza POZ . 18%

obecnie dOSW|adcza- 36% Umawiam sie na wizyte do lekarza l 1%

pulmonologa
doswiadczat/a w przesz’foéci- 39%

Jade na SOR I 10%

Czekam az objawy ustgpia I 6%
Inne I 8%

Z1. Czy obecnie do$wiadcza lub doswiadczaha Pan\i w przesztosci nagtego nasilenia objawéw choroby? N=219 (CATI n=200 + CAWI N=19);
Z2. Jakie dziatanie podejmuje Pan\i gdy nagle nasilajg sie objawy choroby? N=131 14

mTak Nie
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Informacje o stanie zdrowia - zrodta wiedzy
Mniej niz potowa oséb cierpigcych na POChP poszukuje dodatkowych informaciji o chorobie (w innych zrédtach) niz te otrzymane na wizycie lekarskiej. Pacjenci
najczesciej poszukujg informacji ogélnych na temat choroby i jej objawow, metod leczenia i dostepnych lekéw, ogdinych zalecen dla chorych oraz skutkéw choroby.

Dedykowane strony internetowe poswiecone POChP sg gtéwnym zrodtem informacji. Czesto pacjenci wyszukujg informacji rowniez w wyszukiwarkach internetowych oraz
na réznych forach dyskusyjnych. Ulotki i informacje od innych osoéb cierpigcych na te dolegliwos¢ réwniez sg popularnymi zrodtami informacii.

Dla zdecydowanej wiekszosci oséb poszukujgcych wiedzy na temat choroby, informacje, ktére udaje im sie znalez¢, sg wystarczajgce.

Czy poszukujg informacje o chorobie w Jakich informacji odnosnie choroby szukaty? Gdzie szukaty?
innych niz u lekarza zrédtach?
co to za choroba \ jakie sg objawy - 31% na stronach internetowych poswigconych POChP _ 59%
w wyszukiwarkach internetowych (np. google lub
[s)
metody leczenia \ stosowane leki - 27% Youtube) - 38%

na ulotkach, innych drukowanych materiatach - 38%

zalecenia dla chorych - 23%
na forach internetowych - 339,

m Tak Nie jakie sg skutki choroby - 20% od innych osdb cierpigcych na tg dolegliwosé - 24%
Czy dostepne informacje odnosnie POChP byly
wystarczajgce? inne - 18% na portalach medycznych (np. Medonet) - 23%

wérdd znajomych, przyjaciot - 220,

w mediach spotecznosciowych takich jak FB i
Instagram - 19%

84%, w prasie drukowanej - 19%

nie wiem \ trudno powiedzie¢ I 8%

m Tak Nie Inne zrodio I 5%

W1. Czy oprocz informacji uzyskanych od lekarza POZ, czy lekarza pulmonologa szukat Pan\i informacji o POChP w innych zrédtach? N=219 (CATI n=200 + CAWI
N=19);

L] L]
l(ANTAR ‘ 0* ChleSI W2. A gdzie szukah\a Pan\i informacji o POChP? N=85 (CATI N=74 + CAWI N=11) 15
Wa. Jakich informacji o POChP szukal\a Pan\i w innych niz lekarz zrédtach wiedzy? N=85 (CATI N=74 + CAWI N=11)
W4. Czy dostepne informacje odnosnie POChP w preferowanych przez Panalig zrodtach sg wystarczajgce? N=85 (CATI N=74 + CAWI N=11)




Wiedza populacyjna
Proba ogolnopolska



Proba ogolnopolska

Badanie zostato zrealizowane na panelu internetowym klub Kantar

Technika badawcza: wywiad internetowy CAWI.

12 minutowy wywiad; dorosli powyzej 18 r.z.; N=800 — proba o strukturze préby reprezentatywne;

555 Dtugos¢ wywiadu — 12 minut
— = W celu utrzymania reprezentatywnosci struktury — trzymane kwoty na ptci, wieku, wielkosc

miejscowosC, wyksztatceniu, i regionie — zgodnie z rzeczywistym rozktadem w populacji

(+Dodatkowy boost na osoby doroste powyzej 40 r.z.; N=300)

ICANTAR <-*Chiesi 17



1
Definicja grupy ryzyka



Proba ogolnopolska

GRUPA RYZYKA

Zdefiniowalismy grupe osoéb, ktére nie chorujg na POChP, ale majg zwiekszone ryzyko wystgpienia tej choroby w przyszitosci:

Sg to osoby 50 lat+, ktore dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikow ryzyka POChP (J7*) zaznaczyty
przynajmniej dwa stwierdzenia.

W dalszej czesci raportu oznaczone zostaty réznice istotne statystycznie miedzy ogdlng populacjg a grupg ryzyka. Oznaczanie kolorystyczne i
zwrot trojkgta oznaczaj miejsce i kierunek takiej roznicy.

Dodatkowo miejsca, w ktorych wystepujg takie roznice, sg oznaczone wykrzyknikiem.

*J7. Prosze zaznaczy¢ wszystkie pasujgce stwierdzenia dotyczgce Pana stylu zycia:
1: Pale papierosy lub inne wyroby tytoniowe/ zawierajgce nikotyne
2: Mieszkam w miejscowosci z mocno zanieczyszczonym powietrzu
3: Pracuje w Srodowisku narazonym na substancje draznigce, takie jak pyty organiczne, chemikalia.
4: Mam osoby z chorobami ptuc w mojej rodzinie (np. Astma, POChP)
5: Przynajmniej raz na pol roku cierpie z powodu powtarzajgcych sie infekcji ptuc

99:Zadne z wymienionych

ICANTAR <-*Chiesi 19



Proba ogolnopolska

2
Gtowne wnioski



Proba ogolnopolska

Podsumowanie wynikow — wiedza na temat POChP w populaciji

Ogot populacii

- Swiadomos$é POChP w Polsce jest stosunkowo niska, dlatego istnieje potrzeba wiekszego rozpowszechnienia informacji na temat tej choroby wéréd
Polakéw.

« POChP jest mato znang chorobg w Polsce - jedynie 25% populacji styszato o niej chociaz raz (dla poréwnania, 57% Polakow chociaz raz styszato o
zapaleniu trzustki).

 Edukacja dotyczaca przewlektej obturacyjnej choroby ptuc nadal jest niewystarczajaca. Przyktadowo, prawie 20% osob, ktére styszaty o tej
chorobie, btednie uwaza, ze jest ona w pewnym stopniu wyleczalna. Az 55% respondentéw dopiero z naszej ankiety dowiedziato sie, ze osoby powyzej
40 roku zycia, ktére palg papierosy lub inne wyroby tytoniowe, znajdujg sie w grupie ryzyka zachorowania na POChP.

+ Jednym z powodéw tak niewielkiej wiedzy na temat tej choroby jest jej relatywnie niskie rozpowszechnienie w populacji: tylko 10% Polakéw ma
bezposredni kontakt z POChP: 2% osob faktycznie choruje na POChP, ale az 8% zna kogos w swoim otoczeniu, kto cierpi na te chorobe.

Osoby ktorzy znajg o POChP, przynajmniej ze styszenia
Az 40% osob, ktore styszaty o tej chorobie, twierdzi, ze dowiedziaty sie 0 niej od osob w ich otoczeniu (dla poréwnania - 36% z Internetu).

+ Chociaz liczba oséb z wiedzg o tej chorobie nie jest duza, to jednak relatywnie dobrze zidentyfikowali oni, czym ta choroba jest
charakteryzowana. Az 92% oséb poprawnie wskazuje, ze jest to choroba dotykajgca ptuca. Ponadto, 82% osdb wybiera tylko odpowiednie dla POChP
symptomy z listy, a az 96% (wsrdod oséb ktorzy kojarzg POChP przynajmniej ze styszenia) poprawnie rozumie, ze palenie papierosow sprzyja rozwojowi
tej choroby i pogorszeniu sie stanu zdrowia.

W grupie ryzyka (czyli dla oséb powyzej 50 roku zycia, oraz tych, ktérzy maja dwa potencjalne czynniki ryzyka), wiedza na temat istnienia
choroby jest istotnie nizsza, wynoszac jedynie 15% w poréwnaniu do 25% ogétu populacji.

ICANTAR <-*Chiesi 21



Proba ogolnopolska

Podsumowanie wynikow — kontakt z lekarzem, badania medyczne w populaciji
Czynniki ryzyka

*  40% Polakow dotyczy przynajmniej jeden czynnik ryzyka POChP — najczesciej sg to zamieszkanie w miejscu z zanieczyszczonym powietrzem albo
palenie papierosow lub innych wyrobdéw tytoniowych.

Badanie stanu zdrowia

+ Prawie potowa Polakow kontaktuje sie przynajmniej raz na kilka miesiecy z lekarzem internistg, a 30% z calej populacji wybrato sie chociaz raz na
wizyte do lekarza pulmonologa.

*  50% populacji doswiadcza objawow sugerujgcych potencjalne wystepowanie POChP, takich jak meczgcy kaszel, uczucie dusznosci, krétki oddech,
odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, Swiszczgcy oddech czy zwiekszona meczliwosc¢, az raz na rok lub czesciej.

* W sytuacji doswiadczenia takich dolegliwosci Polacy najczesciej kontaktujg sie z lekarzem pierwszego kontaktu (48%), tylko 18% decyduje sie na
konsultacje z pulmonologiem. 20% szuka informacji online, a az prawie ¢wier¢ (24%) w ogole nie podejmuje zadnych dziatanh.

+  Osoby, ktore po pojawieniu sie symptomow POChP szukajg informacji na temat objawow, najczesciej korzystajg z wyszukiwarek internetowych. Jedynie
30% z nich siega po informacje na dedykowanych stronach dotyczgcych choréb ptuc (np. oddychajmy.pl).

Grupa ryzyka

« Osoby z grupy ryzyka rzadziej niz ogoét populacji odwiedzajg lekarza pulmonologa, rzadziej takze sg pod statg opiekg takiego lekarza. Natomiast czesciej
niz ogoét populacji samodzielnie poszukujg informacji na temat objawdw, jesli takie wystepujg (takie jak ucigzliwy kaszel, uczucie dusznosci, krétki
oddech, odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, swiszczgcy oddech lub zwiekszona meczliwosc).

ICANTAR <-*Chiesi 2



2
Wiedza na temat

POChHhP w populacii.



Proba ogolnopolska

POChP - wystepowanie choroby w Polsce.

W Polsce, bezposrednig stycznosé z POChP ma 10% populaciji. Tylko 2% osob faktycznie choruje na POChP, ale az 8%
Polakoéw zna kogos w swoim otoczeniu, kto cierpi na te dolegliwosc.

m Tak ja sam

m Tak ktos z mojej rodziny
Tak ktos z moich znajomych/bliskich

nie

90%

N=1101

A3.Czy Panli czy ktos z Panali rodziny, albo znajomych/ bliskich cierpi na POChP?

ICANTAR <-*Chiesi 24



Proba ogodlnopolska
Wiedza o POChP w populacji

Tylko 25% Polakéw ma przynajmniej ogdlne pojecie o POChP (zna przynajmniej ze styszenia). Dla porownaniu, az 84% osob

kojarzy astme, a 71% wie, czym jest cukrzyca typu 2. Sposrdod wszystkich badanych choréb, POChP jest zdecydowanie
najmniej znana.

% Polakow ktorzy znajg przynajmniej ze styszenia

85% 85% 83%

2 5 0/ Alergia Nadcisnienie tetnicze Astme

Polakow zna POChHP,
przynajmniej ze styszenia

1% 65% 59%

Cukrzyca typ 2 Zapalenie watroby Zapalenie trzustki
N=1101

N=1101

A1. Ktorg z ponizszych choréb kojarzy Pan/i przynajmniej ze styszenia? Prosze zaznaczy¢ wszystkie

IKCANTAR (-¥Chiesi ™™

25



Proba ogodlnopolska
Wiedza o POChP w populacji — czy poprawnie nazywajq?

Jedynie 25% Polakow kojarzy POCHhP przynajmniej ze styszenia — jednak wiekszos¢ z nich prawidtowo identyfikuje, ze dotyczy
ona uktadu oddechowego. Jesli chodzi o poprawne wskazanie objawow choroby z listy, wynik jest nieco gorszy — 82%
poprawnie zaznaczyto objawy zwigzane z POChP. 62% o0s6b jest w stanie spontanicznie, bez podpowiedzi, poprawnie
rozwing¢ skrot POChP.

9 60/ Poprawnie identyfikuje, ze POChP to
O choroba ptuc

N=273
2 5 /o N=273 82 0/ Poprawnie zaznacza objawy choroby z
0 listy
Polakéw zna POChP, N=273

przynajmniej ze styszenia

62 o/ Poprawnie rozwija skrot (pytanie
0 otwarte)

N=273
N=1101

A1. Ktora z ponizszych choréb kojarzy Pan/i przynajmniej ze styszenia? Prosze zaznaczy¢ wszystkie

l(ANTAR '* ChieSi \3\71S.ucjiiek.iedykolwiek slyszala(a) Pan(i) lub zetknal(ela) sie z POChP? 26

A2. Co to za choroba POChP? Czy zna Pan/i rozwinigcie tego skrétu?



Proba ogodlnopolska

Posiadanie wsrod znajomych i rodziny oséb chorych na POChP

AZ 40% osob, ktore kojarzg POChP przynajmniej ze styszenia, miato stycznos¢ z osobg chorujgcg na te dolegliwosé we
witasnym otoczeniu lub sami cierpig na POChP.

Czy respondent choruje sam, czy tez ktos z ich otoczenia?

N

25%

Polakoéw zna POChHP,
przynajmniej ze styszenia

60%

Nie
= Tak ktos z mojej rodziny
N=1101 m Tak ktos z moich znajomych/bliskich
m Tak: ja sam
N=273

A3.Czy Panli czy ktos z Panali rodziny, albo znajomych/ bliskich cierpi na POChP?

KANTAR | (-3Chiesi .



Proba ogodlnopolska

Wiedza o POChP w populacji - skad wiedzg o chorobie?

Osoby kojarzgce POChP przynajmniej ze styszenia, najczesciej zdobywajg wiedze na temat tej choroby od innych osob - od
swoich znajomych, cztonkéw rodziny. Drugim popularnemu zrédtem informaciji jest Internetu. Lekarze, z kolei, sg znacznie
rzadszym zrédtem informaciji o tej dolegliwos$ci i cieszg sie najmniejszg popularnoscig jako zrédto wiedzy na temat POChP.

Skad ta wiedza?

Od znajomego/ cztonka rodziny - 40%
Online / z internetu - 36%

o Z materiatéw informacyjnych w przychodzi 6%
N=273 (np. plakatow / ulotek) °

Z radia / telewizji - 26%
Polakéw zna POChP,
przynajmniej ze styszenia

Od lekarza chorob ptuc . 12%

Od lekarza pierwszego kontaktu /

. . . 10%
rodzinnego / internisty

N=1101 Inne zrédto informacji . 7%

l(ANTAR .* Chiesi W1.Czy kiedykolwiek slyszala(a) Pan(i) lub zetknal(ela) sie z POChP? 28



Proba ogodlnopolska

Wiedza o POChP - grupa ryzyka
Niepokojgce jest to ze, osoby z grupy ryzyka rzadziej niz ogot populacji kojarzg POChP.

Grupa ryzyka*

25% v15%

Polakéw w grupie ryzyka zna

Polakéw zna POChP, POChP, przynajmniej ze
przynajmniej ze styszenia styszenia
N=1101 N=179

W1.Czy kiedykolwiek sl I Pan(i) lub zetknal(ela) sie z POChP?
( 2y kiedykolwiek slyszala(a) Pan(i) lub zetknal(ela) sie 2 VA Istotno$¢ wyzsza/nizsza do ogdtu

ICANTAR < -*Chiesi ponulac .
*Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7*) zaznaczyty przynajmniej dwa

stwierdzenia.



Przyczyny POChP

Proba ogodlnopolska

Dla oséb, ktore majg przynajmniej ogdlne pojecie o POChP, gtdbwnymi przyczynami tej choroby sg palenie papieroséw oraz
ekspozycja na pyty i gazy. Dalej na liscie potencjalnych przyczyn znajduje sie predyspozycja genetyczna.

25%

Polakow zna POChHP,
przynajmniej ze styszenia

N=1101

Palenie papierosow
Ekspozycja na pyty i gazy
Predyspozycja genetyczna
N=273
Duzy wysitek fizyczny
Stres
Zta dieta

Naduzywanie alkoholu

Ekspozycja na stonce

B2.Co moze by¢ przyczyna POChP?

IKANTAR | (-4Chiesi

30



Proba ogodlnopolska

Wiedza o POChP - wyleczalnos¢ choroby

Prawie 20% osdb, ktore wiedzg czym jest POChP uwazajg tg chorobe za uleczalna.

Czy POChP jest chorobg w petni uleczalng?

25% =)

Polakéw zna POChHP,
przynajmniej ze styszenia

N=1101 m Tak Nie
N=273

(B4)Czy, Pana(i) zdaniem, POChP jest choroba w pelni wyleczalna?

ICANTAR <-*Chiesi 3
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Kontakt z lekarzem,

badania medyczne w
populacii



Proba ogolnopolska

Czynniki ryzyka dla POChP

Az 60% Polakéw zaznacza przynajmniej jeden czynnik ryzyka jesli chodzi o POChP. Najczesciej zaznaczane czynniki to zamieszkanie w miejscu
Z zanieczyszczonym powietrzem, palenie papierosoéw czy innych wyrobow tytoniowych. Na drugim miejscu znajdujg sie czynniki genetyczne — az
18% respondentow zaznacza, ze majg w rodzinie osobe z chorobami ptuc.

Prosze zaznaczyC wszystkie pasujgce stwierdzenia dotyczgce Panali stylu zycia:

Total
N=1082

Mieszkam w miejscowosci z mocno zanieczyszczonym powietrzem - 25%
Pale papierosy lub inne wyroby tytoniowe/ zawierajgce nikotyne - 24%

Mam osoby z chorobami ptuc w mojej rodzinie (np. Astma, POChP) - 18%

Pracuje w srodowisku narazonym na substancje draznigce, takie jak pyty . 99
organiczne, chemikalia °

ﬂ Przynajmniej raz na po6t roku cierpie z powodu powtarzajgcych sie infekcji ptuc I 7%

R :
Zadne z wymienionych - 40%

J7. Prosze zaznacy¢ wszystkie pasujgce stwierdzenia dotyczgce Pana stylu zycia:

KANTAR | (-3Chiesi .




Proba ogodlnopolska

Czestos¢ ogolnych wizyt lekarskich (INTERNISTA) 2P I

Prawie potowa Polakow utrzymuje kontakt z lekarzem pierwszego kontaktu raz na kilka miesiecy lub czesciej. Natomiast 33% oséb r +
kontaktuje sie z nim raz w roku lub rzadziej. W przypadku osob z grupy ryzyka wystepowania POChP, nie ma istotnych réznic w .ll \
wynikach.

Total Grupa ryzyka*
N=1082 N=179

Kilka razy w miesigcu I 3% I 4%

Raz w miesiacu . 1% = . 8%
Raz na kilka miesiecy - 34% - 34%
Raz na pdl roku - 19% - 20%
Raz na rok - 18% | - 20%
Raz na kilka lat . 10% . 1%

Raz na 5 lat | 1%

Rzadziej niz raz na 5 lat I 4% I 4%

J1.Jak czesto bada sie/ kontaktuje sie Pan/i z lekarzem pierwszego kontaktu (internista/lekarzem rodzinnym)?

[ ] [
° 34
II(ANTAR ‘ * Chl ESI *Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7*) zaznaczyty przynajmniej dwa

stwierdzenia.



Proba ogolnopolska

Uczeszczanie do pulmonologa ‘ ’
“°

30% Polakow byto przynajmniej raz w zyciu u lekarza pulmonologa. Sposrdéd tych osob ponad ¢wier¢ odbyta tylko jedng wizyte,
natomiast az 10% jest pod statg opiekg pulmonologa.

W grupie osbéb zwiekszonego ryzyka POChP ilos¢ pacjentdéw pod statg opiekg pulmonologa jest zauwazalnie mniejsza.

Total
Total N=330

N=1082
bytem/am tylko raz - 28%
jestem pod statg opieka lekarza pulmonologa . 10%@ v

raz w miesigcu I 2%

raz na kilka miesiecy . 9%

raz na pot roku . 11%
raz na rok - 13%
razna5 lat - 16%

[ | Tak Nle rzadziej niz raz na 5 lat . 12%

J2.A czy kiedykolwiek kontaktowat sie Pan/i z lekarzem pulmonologiem (specjalista choréb ptuc)?
y e ¢ ’ giem (spec] piuc) W A Istotnosé wyzsza/nizsza do ogétu

l(ANTAR * Ch ° ° J3.Jak czesto kontaktuje sie Pan/i z lekarzem pulmonologiem (specjalista choréb ptuc? populacji 3
° 5
l ESI *Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7%)

zaznaczyty przynajmniej dwa stwierdzenia.



Proba ogodlnopolska

Czestos¢ odczuwania objawow symptomatycznych dla POChP

Okoto 3/4 Polakow doswiadczyto objawodw, ktére mogg wskazywac na POChP w jakim$ momencie swojego zycia. Osoby z grupy ryzyka czesciej
zgtaszajq takie objawy.

Czestotliwo$¢ nagtego pogorszenia i nasilenia ktéregos z objawow takich jak: meczgcy kaszel, uczucie dusznos$é, krotki
oddech, odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, swiszczgcy oddech czy zwiekszona meczliwos¢

Grupa ryzyka*
Total N=179
Nigdy

N=1082
18% W ()

72%
82%

J4.Jak czesto doswiadcza Pan/i nagtego pogorszenia i nasilenia ktéregos$ z objawoéw takich jak: meczacy v A Istotnosé wyzszalnizsza do ogélu

° ° kaszel, uczucie duszno$¢, krotki oddech, odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, $wiszczacy -
l(ANTAR '* ChleSl oddech czy zwigkszona meczliwosé? populacji 36
*Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7*)
zaznaczyly przynajmniej dwa stwierdzenia.



Proba ogolnopolska

Czestos¢ odczuwania objawow symptomatycznych dla POChP

Prawie potowa Polakéw doswiadcza objawdéw symptomatycznych dla POChP przynajmniej raz w roku. Dla az 16% osob dzieje sie to raz w
miesigcu albo czescie).

Czestotliwos¢ nagtego pogorszenia i nasilenia ktéregos z objawow takich jak: meczgcy kaszel, uczucie dusznos$é, krotki
oddech, odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, swiszczgcy oddech czy zwiekszona meczliwosc

Total Grupa ryzyka*
N=1082 N=179
czesciej niz raz w miesigcu . 9% 5 - 11%

raz w miesigcu . 7% . 8% A@
- Y 14% —
raz na pol roku - 12% - 13%
raz w roku . 10% . 10% —
rzadziej niz raz w roku - 24% - 25%
Nigdy [ 2% L RE

raz na kwartat . 9%

J4.Jak czesto doswiadcza Pan/i nagtego pogorszenia i nasilenia ktéregos$ z objawoéw takich jak: meczacy v A Istotnosé wyzszalnizsza do ogélu

° ° kaszel, uczucie duszno$¢, krotki oddech, odkrztuszanie plwociny, ucisk w klatce piersiowej, $wiszczacy lacii
l(A N TAR '* ChleSl oddech czy zwiekszona meczliwos$¢? populacyl 37

*Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7*) zaznaczyty przynajmniej dwa
stwierdzenia.



Proba ogolnopolska

Podejmowane dziatania, ze wzgledu na odczuwanie objawow
symptomatycznych z POChP

W przypadku pojawienia sie objawdéw* zwigzanych z POChP, Polacy najczesciej kontaktujg sie z lekarzem pierwszego kontaktu (53%).
Niepokojgce jest to, ze az ¢wierc z nich nie podejmuje zadnych dziatan.

Osoby z grupy ryzyka czesciej niz ogét populacji samodzielnie poszukujg informacji o chorobie.

Total
N=779
Kontaktowatem/am sie z lekarzem pierwszego _ 539
. . . (o]
Nigdy kontaktu (internistg/lekarzem rodzinnym)
Szukatem/am dodatkowych informacji we wtasnym OO
zakresie 20% A
Kontaktowatem/am sie z lekarzem pulmonologiem - 18%

2%
Bytem/am na SOR I 4%
*meczgcy kaszel, uczucie dusznosc, . . .
krétki oddech, odkrztuszanie Total Nie robitem/am nic - 24%
plwociny, ucisk w klatce piersiowey, N=1082
Swiszczgcy oddech czy zwiekszona
meczliwos¢

J5.Jakie czynnosci podjat/podjeta Pan/i w zwigzku z tymi objawami? v A Istotnosé wyzszalnizsza do ogétu

ICANTAR | < -*Chiesi ponulac i
*Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP

(J7*) zaznaczyty przynajmniej dwa stwierdzenia.



Proba ogolnopolska

Miejsce poszukiwania informacji na temat odczuwanych objawow

Osoby, ktore po pojawieniu sie symptomow POChP szukajg informacji na temat objawow najczesciej korzystajg z wyszukiwarek internetowych
oraz narzedzi dostepnych w prasie drukowanej. Jedynie 30% z nich siega po informacje na dedykowanych stronach dotyczgcych choréb ptuc.

Total
N=152

W wyszukiwarkach (takich jak Goolge i Youtube) _ 61%
Na forach internetowych _ 45%

Online, na portalach medycznych (np. Medonet)

Wsrdd znajomych, przyjaciét _ 34%

Na stronach internetowych dedykowanych chorobom ptuc (np. 30%
oddychajmy.pl) °

Od innych 0s6b z podobnymi objawami - 25%
W mediach spotecznosciowych takich jak FB i instagram - 15%
W ulotkach, innych drukowanych materiatach - 13%
W prasie drukowanej . 6%

Inne zrédto — jakie? || 2%

J6.Wspomnial/a Pan/i ze szukat/a Pan/i informacji online o objawach. A gdzie dokfadnie szukat/a Pan/i tych

KANTAR (3Chiesi " &
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Wyobrazenie Polakow

na temat choroby



Proba ogolnopolska

Wyobrazenie na temat choroby

Przed ostatnich kilku pytan zaprezentowalismy naszym respondentom krotki opis POChP — tak aby nawet osoby, ktére nie kojarzg ze styszenia
czym jest POChP mogty zdoby¢ podstawowe informacje. Blok ten byt zadawany pod koniec ankiety.

POCAhP (Przewlekta Obturacyjna Choroba Ptuc) jest przewlektg chorobg uktadu oddechowego, ktora
charakteryzuje sie trudnoscig w oddychaniu. Jest to wynik ograniczenia przeptywu powietrza w ptucach
spowodowane zablokowaniem lub zwezeniem drog oddechowych. Najczestszg przyczyng POCAhP jest palenie
tytoniu oraz/lub narazenie na szkodliwe pyty i gazy wynikajgce z zanieczyszczenia powietrza lub czynnikow
szkodliwych w miejscu pracy (np. gornictwo, hutnictwo). Objawy POChP obejmujg dusznosc¢, kaszel,
nadmierne wydzielanie Sluzu (plwociny). Choroba wptywa negatywnie na aktywnoSc fizyczng przy
wykonywaniu codziennych czynnosSci.

KANTAR | (-3Chiesi "



Proba ogolnopolska

Znajomosc¢ choroby POChP z mediow i wiedzy ustyszanej od lekarza

Polacy wiedzg o POChP gtownie z Internetu oraz od znajomych i cztonkéw rodziny. Rzadziej dowiadujg sie o chorobie od lekarza pierwszego
kontaktu. Potowa respondentow stwierdza, ze dowiedziata sie o chorobie z naszej ankiety. Warto podkresli¢, ze liczba ta jest istotnie wyzsza
wsréd osob z grupy ryzyka.

Czy kiedykolwiek styszata(a) Pan(i) lub zetknal(ela) sie z POChP?

Total Grupa ryzyka*
N=1082 N=179
Tak, online / z internetu - 20% - 18%
Tak, od znajomego/ cztonka rodziny - 17% - 13%
Zradia/telewizi [ 15% 2%
Z materiatéw informacyjnych w przychodzi (np. o o
plakatow / ulotek) - 12% . %
Tak, od lekarza chordb ptuc . 7% l 6%
Tak, od lekarza pierwszego kontaktu / rodzinnego / o 0
internisty . % . %
Inne zrédto informacji | 2% | 2%

Po raz pierwszy dowiedziatem sie o tej chorobie z tej _ 46% _ 57% A
ankiety

W1.Czy kiedykolwiek sl I Pan(i) lub zetknal(ela) sie z POChP?
zy kiedykolwiek slyszala(a) Pan(i) lub zetknal(ela) sie z VA Istotnosé wyzszalnizsza do ogotu

ICANTAR | < -*Chiesi ponulac 4o
*Osoby 50 lat+ a dodatkowo w odpowiedzi na pytanie dotyczgce potencjalnych czynnikéw ryzyka POChP (J7*) zaznaczyty przynajmniej dwa

stwierdzenia.



Proba ogolnopolska

Szacowana opinia na temat ilosci oséb chorych na POChP

Polacy przeszacowujg ilos¢ oséb cierpigcych na POChP w populaciji. Z drugiej strony wiekszos¢ Polakow uwaza, ze tylko nieco mniej niz 20%
leczy POChP u lekarza.

lle ma lle leczy sie u
zdiagnozowane Y SIe
POChHP specjalisty
okoto 2% . 1% 0%-10% - 34%
okoto 5% 26% 11%-20% - 25%
(o]

21%-40% - 19%
27%
41%-60% . 15%

61%-80% I 6%

okoto 10%

okoto 15% 20%

okoto albo powyzej 20% 15%

81%-100% | 1%

W2.Jak Pan(i) sadzi, jak duzo oséb w Polsce choruje na POChP? . . ,
\ 4 Istotno$¢ wyzsza/nizsza do ogétu

l(ANTAR ‘ .* Chiesi (W3.Jak Pan(i) sadzi, jaki odsetek osdb, ktére maja zdiagnozowane POChHP aktywnie leczy sie u specjalisty? populacii 43



Proba ogodlnopolska

Czy wie ze ogoélnie
Az 55% respondentéw dowiedziato sie z ankiety, ze osoby powyzej 40 roku zycia, ktére palg papierosy lub inne wyroby tytoniowe, znajdujg sie w

grupie ryzyka jesli chodzi o POChP.

Total
N= 1082

Czy widziat/a Pan/i, ze osoby po 40. roku zycia oraz osoby
palgce papierosy lub zazywajgce inne substancje zawierajgce
nikotyne znajdujg sie w grupie ryzyka rozwoju POChP?

m Tak wczesniej spotkatem/am sie z takg informacjg
Nie po raz pierwszy dowiedziatem sie dowiedziatam sie o tym z tej ankiety.

J2W4 Czy widzial/a Pan/i, ze osoby po 40. roku zycia oraz osoby palace papierosy lub zazywajace

° ° inne substancje zawierajgce nikotyne znajdujg sie w grupie ryzyka rozwoju POChP?
KANTAR‘ ¥Chiesi 4“
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Opina chorych —
unikalne dla CAWI
pytania



Lekarz, ktory zdiagnozowat POChP

Total
N=19*

Lekarza POZ (lekarza rodzinnego, interniste) 68%

Lekarza pulmonologa- specjaliste chorob ptuc 32%

Inaczej (jak?)

Grupa ryzyka
N=0

D1.Czy POChP zostato zdiagnozowane u Panali poprzez

I(ANTAR ‘ ..) ChiESi *Uwaga mafa n-ka

47



Ocena dostepnosci terminéw do lekarzy Pulmonologéow na NFZ

Total
N=19*

T2B  26%

Bl Bardzo tatwo dostepne

Bl Raczej tatwo dostepne

Trudno powiedzie¢ [gtdéwnie
korzystam z prywatnej opieki
medyczne;j

Bl Raczej trudno dostepne

Il Bardzo trudno dostepne

B2B  74%

D4.Jak ocenia Pan/i dostepnos¢ termindw lekarzy Pulmonologéw w NFZ? Prosze wskazaé pasujgca

KANTAR (AChiesi &



Dolegliwosci jakie towarzysza osoba chorym na POChP/Najbardziej ucigzliwe
aspekty chorowania na POChP

Total
N=19*

Spadek tolerancji wysitku fizycznego 47% 63%

ograniczona aktywnos¢ fizyczna/ruchowa 84%

dusznosci 42% 63%

Zwiekszona meczliwoséé 42% 58% zmiana trybu zycia rozumiana jako konieczno$é

L o 53%
rezygnacji z niektérych czynnosci/ rozrywek

krotki oddech 21% 58%

meczacy kaszel 21% 37%

zwigkszone wydatki finansowe 21%

oddech $wiszczacy 58%
Problemy ze snem 32% gorsze samopoczucie 1%
(stany lekowe, obawa o wtasne zycie) °
ucisk w klatce piersiowej 26%
odkrztuszanie plwociny 21% ana diet .
m dolegliwosci ogdtem Zmiana diety 5%
Skurcze klatki piersiowej I 5% = najbardzje uciazliwe

D8.Jakie dolegliwosci/symptomy towarzysza Panu/i w zwigzku z POChP? D9. A ktére z tych dolegliwosci sg

° ° najtrudniejsze dla Panal/i? Najbardziej wptywaja na jako$¢ samopoczucia/ jako$¢ zycia?
l(ANTAR '* ChleSl CTD8.Prosze powiedzie¢ jakie aspekty zwigzane z choroba sg dla Pana/Pani najbardziej ucigzliwe?
*Uwaga mata n-ka
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Dodatkowe zestawienia
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Dane kontaktowe:

Sviatoslav Piven
Senior Researcher

(@)
m: +48 880 810 364
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