JAK PO DIAGNOZIE ZMIENIA SIE
CODZIENNOSC NAJBLIZSZYCH PACJENTA?

Podsumowanie raportu ,,Opiekunowie oséb chorych neurologicznie i onkologicznie”
zrealizowanego w ramach kampanii ,Zywienie medyczne - Twoje positki w walce z chorob3”,
na zlecenie Nutricii Medyczne;j.

W ramach badania przeprowadzono 303 ankiety, w ktérych udziat wzieli opiekunowie oséb chorych neurolo-
gicznie i onkologicznie. Wéréd badanych 152 osoby to opiekunowie pacjentéw onkologicznych, a 151 neuro-
logicznych (po udarze médzgu, z choroba Parkinsona lub Alzheimera). Badanie przeprowadzono w dniach 23.02
- 05.03.2018 przez agencje SW Research. Wykorzystano metode wywiadéw on-line (CAWI) na panelu interne-
towym SW Panel.

PROBLEMY | TRUDNOSCI OPIEKUNOW

2/3 respondentéw, aby zapewnic¢ opieke choremu, musiato ograniczy¢ zycie
towarzyskie i inne aktywnosci czasu wolnego.

Niemal 50% ograniczyto czas poswiecony innym cztonkom rodziny,

a prawie 30% zmienito tryb pracy lub nauki.

Dla 59% badanych sytuacja, w ktérej sie znalezli to zupetnie nowe doswiadczenie.

Co2 ankietowany zalicza opieke do angazujacych,
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a co 5 do bardzo angazujacych i nie ma czasu nawet na podstawowe obowigzki
W ciggu dnia, niezwigzane bezposrednio z opiekg nad chorym.
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WSROD NAJBARDZIEJ ODCZUWANYCH TRUDNOSCI WYMIENIANE BY+O:

zmeczenie fizyczne i wyczerpanie 51%

brak czasu dla siebie 46%

poczucie bezradnosci i frustracja 42%1

Najtrudniejsze aspekty opieki to ogolny brak wspétpracy ze strony chorego
(zachowanie na przekor, buntowanie sie) - 26%, brak sity fizycznej - 26% oraz
brak apetytu u chorego - 21,5%.

£; NUTRICIA

\ ZYWIENIE MEDYCZNE



WSPARCIE

] respondentdéw w proces opieki zaangazowani sa tez inni cztonkowie rodziny.

JAKO NAJWAZNIEJSZY ELEMENT, KTORY MOGtBY UtATWIC
SPRAWOWANIE OPIEKI, NAJCZESCIEJ WSKAZYWANO:

wsparcie innych oséb do pomocy przy chorym 51,5%

wsparcie personelu medycznego (lekarza, pielegniarki) 48%

JAKO ISTOTNE WYMIENIONO TEZ:

wsparcie zywieniowe, czyli

prgpar_at.y,.ldore dostarc_za, pacjentowi 33%
najwazniejszych sktadnikéw

odzywczych

wsparcie psychologa lub innej osoby,
z ktéra mozna by otwarcie 33%
porozmawiac

Dane wynikajqce z raportu pokazujqce, Zze opiekunowie odczuwajq zmeczenie fizycz-
ne, wyczerpanie, poczucie bezradnosci czy frustracje to wazny gtos, ktéry powinien
zostac ustyszany przez spoteczenstwo w celu lepszego ich zrozumienia. Opiekunowie
potrzebujq szeroko rozumianego wsparcia, ale chciatabym zwréci¢ uwage réwniez na
potrzebe profesjonalnego wsparcia psychoonkologicznego. Opiekunowie sq obcigzeni
nie tylko fizycznie, ale takze emocjonalnie. Czesto nie radzq sobie z trudng sytuacjq
i wtasnq bezradnosciq wobec cierpienia najblizszych. To dtugotrwate obcigzenie moze
przektadac sie nie tylko na sytuacje zawodowq i prywatng, ale takze prowadzi¢ do
zaburzen nastroju, a nawet tak powaznej choroby, jakq jest depresja.

- komentuje psychoonkolog Adrianna Sobol
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81% respondentéw stosowato juz u podopiecznego zywienie medyczne
i 63% osbb uwaza, ze kondycja chorego poprawita sie po zastosowaniu wsparcia

zywieniowego.

Co trzeci opiekun (36,2%) wskazat, ze po zastosowaniu zywienia
medycznego chory odzyskat sity,
widac¢ byto lepsze efekty rehabilitacji (35,2%),

powrét checi do zycia, poprawe samopoczucia czy witalno$¢ (33,3%)
oraz powroét apetytu (32,6%)2.

Ponad 70% uczestnikéw badania uwaza, ze wprowadzenie zywienia
medycznego poprawito ich sytuacje jako opiekunéws?.

Z tej grupy 57% oséb zyskato poczucie, ze ich opieka ma sens,
a39% odzyskato nadzieje oraz optymizm na poprawe stanu zdrowia“.

Zastosowanie Zywienia medycznego moze miec istotny wptyw ma poprawe samo-
poczucia zaréwno chorego, jak i opiekuna. Dzieki odpowiedniej podazy kalorii oraz
sktadnikéw odzywczych zbilansowanych we wtasciwy sposéb organizm jest lepiej
odzywiony. Znacznie zmniejsza sie tez ryzyko infekcji, chory odzyskuje sity oraz chec
i mozliwosci wykonywania rehabilitacji, ktéra przynosi bardziej wymierne efekty.
Opiekun natomiast widzi, ze jego opieka i starania przynoszq efekty.

- komentuje neurolog dr n. med. Aleksandra Karbowniczek

£. NUTRICIA

\ ZYWIENIE MEDYCZNE



KIM JEST OPIEKUN? STRUKTURA DEMOGRAFICZNA

KATEGORIA do 24 lat
WIEKOWA
25-34 lata
()
,i.w 35-49 lat
50 lat i wiecej

Miasta ponad

WIELKOSCI 500 tys.

MIEJSCOWOSCI
Miasta

200-499 tys.

Miasta
100-199 tys.

Miasta
20-99 tys.

Miasta do 20 tys.

Wieé

Podstawowe/

gimnazjalne
WYKSZTALCENIE

Srednie

Q Zasadnicze
i zawodowe

Wyzsze

2 Mozliwos¢ wyboru wielu odpowiedzi, n=298. 2. Pytanie skierowane do osob, u ktérych stosowanie zywienia me-

dycznego poprawito kondycje chorego, n=145. 3. Pytanie skierowane do oséb, ktére stosowaty zywienie medyczne, ’ N UTRICIA
N=229. 4. Pytanie skierowane do 0sd6b, ktére stosowaty zywienie medyczne i wskazaty jego pozytywny wptyw na ich a

sytuacje jako opiekunéw, N=166. \ ZYWIENIE MEDYCZNE



