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PROGRAM 

 

Czwartek, 07.03.2019 r. 
 

09:30 - 10:00 - rejestracja uczestników 

 

10:00 - 10:05 - otwarcie konferencji, dr n. med. Anna Staniszewska 

10:05 - 10:10 – przemówienie prodziekan ds. Oddziału Zdrowia Publicznego Warszawskiego 

 Uniwersytetu Medycznego,  dr hab. n. o zdr. Joanna Gotlib 

 

10:10 – 10:25 – przemówienie Zastępcy Rzecznika Praw Pacjenta, Minister Grzegorz 

                     Błażewicz 

 Doświadczenia z 10 lat funkcjonowania Rzecznika Praw Pacjenta 

 Głosem pacjenta – wyzwania i marzenia 

 

10:30 – 12:15 – panel dyskusyjny „Wiedza o pacjencie dla pacjenta” 

  Moderator: Ewa Drzyzga 

 Relacja lekarz-pacjent. Wiedza pacjentów nt. zdrowia i choroby. Jak powinien zachowywać 

się wyedukowany pacjent?  Poseł Lidia Gądek 

 Skąd pacjenci powinni czerpać wiedzę nt. zdrowia i choroby? Przegląd dostępny źródeł 

rzetelnej wiedzy, mgr Magdalena Krysińska  

 Kampanie edukacyjne jako narzędzie angażujące pacjentów we własne zdrowie,  
dr n. med. Dominik Olejniczak 

 Kiedy i jak edukować pacjentów nt. zdrowia i choroby. Czy istnieje pacjent idealny?  

mgr Paweł Koczkodaj 

 Czy pacjent ma tylko prawa, czy i obowiązki? Minister Grzegorz Błażewicz  

 Pacjent w systemie ochrony zdrowia, dr Krzysztof Kuszewski 

 

12:30 – 13:15 – lunch 

 

13:15 – 14:00 – Rozmowa z dr Michałem Sutkowskim, „Nowoczesny pacjent – gdzie jesteśmy, dokąd 
                             zmierzamy?” 
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Piątek, 08.03.2019 r. 

 

09:30 – 10:00 – rejestracja uczestników 

 

10:15 – 10:30 – przemówienie przedstawiciela Fundacji Obywatele Zdrowo  Zaangażowani oraz 

Studenckiego Koła Naukowego Zdrowia  Publicznego, sekcja Promocja Zdrowia 

 

Sesja studencka I 

10:30 – Ocena stanu wiedzy pacjentów na temat szczepień przeciw grypie - P. Pergoł, A. Grochowska 

10:45 – Analiza i ocenia wiedzy i zachowań żywieniowych rodziców dzieci chorujących na nieswoiste  
             zapalenia jelit - A.Hyży 

11:00 – Sumienność pacjentów w stawianiu się na wizyty lekarskie - M. Miros, M. Sobolewska 

11:15 - Świadomość matek na temat rozszerzania diety u niemowląt - A. Kiryła 

 

11:30 – 12:00   - przerwa kawowa (sesja plakatowa) 

 

Sesja studencka II 

12:00 – Ocena jakości diety na podstawie wskaźników pHDI-4 i nHDI-4 pacjentów przebywających w 
                oddziale chorób wewnętrznych i metabolicznych w szpitalu czerniakowskim w Warszawie -  
                A. Białkowska, U.Nasuta, K. Szewczyk 

12:15 – Antybiotykoterapia – szanse i zagrożenia – A. Matera, A. Smolaga 

12:30 – Analiza możliwości kompensacji strat krwi w czasie menstruacji przez spożycie żelaza u kobiet  
             w wieku reprodukcyjnym – D. Skolmowska 

12:45 – Zapotrzebowanie na edukację zdrowotną społeczeństwa w świetle sytuacji epidemiologicznej  
              występowania kleszczowego zapalenia mózgu w Polsce na przestrzeni lat 2007-2017 – A. Winiarz,  
              K. Ruszel, J.Kwolczak 

13:00 – Regulacje prawne jako narzędzie do walki z otyłością i wprowadzania zmian w zachowaniach  
              pro-zdrowotnych – M.Szmidt, D. Granda 

13:15 - Świadomość seniorów w zakresie niedosłuchu związanego z wiekiem - A. Zajkowska, M. Miros,  
             M. Sobolewska 

13:30 - Wiedza pacjentów na temat świadczeń gwarantowanych - D. Czekaj, S. Gołębiewski, Z. Nowacka 

13:45 - Wiedza i świadomość osób starszych na temat witaminy D oraz potrzeby jej suplementacji -                
                D. Granda, M.Szmidt 
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14:00 - Szczepienia na cholerę – skuteczność programów szczepień w celu wyeliminowania choroby  
                w krajach wysokiego ryzyka zachorowani - K. Ruszel, A. Winiarz, A. Roszkowska, H. Piecewicz- 
                Szczęsna 

14:15 - Wpływ przygotowania pacjenta na wyniki badań laboratoryjnych - M. Nidzgorska-Cichońska 

 

14:20 – lunch 

 

15:00 - wręczenie nagród i zakończenie konferencji 

 

Sesja plakatowa: 

 Ocena dekadowego jadłospisu w placówce lecznictwa uzdrowiskowego – U. Nasuta, K. Szewczyk,       
A. Białkowska 

 Ocena świadomości i częstości używania nowych technologii w obszarze świadczeń medycznych  
w różnych grupach wiekowych – A. Sosulska, D. Ankowska, S. Tim 

 Postawy rodziców dzieci w wieku do lat pięciu wobec mitów dotyczących szczepień ochronnych –  
M. Miros, J. Olkowicz, M. Sobolewska 
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ABSTRAKTY – Sesja „Varia” 
 

Tytuł pracy: Ocena stanu wiedzy pacjentów na temat szczepień przeciw grypie. 

Autorzy: Paulina Pergoł1, Anita Grochowska2  

1 Zakład Zdrowia Publicznego, Wydział Nauki o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny 

2 Zakład Żywienia Człowieka, Wydział Nauki o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny 

Wprowadzenie: Grypa jest chorobą zakaźną wywoływaną przez wirus grypy. W przebiegu grypy istnieje 

ryzyko wystąpienia powikłań zagrażających zdrowiu a nawet życiu człowieka, dlatego kluczowe jest 

zapobieganie zachorowaniu. Na rynku istnieją szczepionki które są w stanie skutecznie zapobiegać 

zachorowaniu oraz powstrzymać wystąpienie groźnych powikłań. Mimo łatwej dostępności do szczepień  

na grypę stopień wyszczepialności w Polsce w dalszym ciągu pozostaje na niskim poziomie. 

Cel pracy: Celem pracy była ocena stanu wiedzy pacjentów w odniesieniu do szczepienia przeciwko grypie. 

Metoda badania: W badaniu udział wzięło 322 osoby, w tym 253 kobiety i 69 mężczyzn. Badanie 

przeprowadzono metodą CAWI za pomocą autorskiego kwestionariusza ankiety. Dokonano analizy 

ilościowej oraz jakościowej zebranego materiału. 

Wyniki: Większość (85,7%) respondentów zadeklarowała, że w zeszłym roku nie szczepiła się przeciw 

grypie, z czego prawie połowa z nich (46,4%) nigdy nie szczepiła się przeciw tej chorobie. Zdecydowana 

większość (90,1%) ankietowanych była świadoma, iż grypa jest chorobą spowodowaną przez wirusy  

i prawie wszyscy (97,8%) wskazali prawidłowe objawy choroby, jednak niecała połowa badanych (46%) 

zdawała sobie sprawę, kiedy przypada szczyt zachorowań na grypę. Podobnie, tylko 47,5% respondentów, 

wiedziało dlaczego zaleca się wykonywanie szczepień przeciw grypie i tylko 35,1% badanych miało wiedzę  

o tym, kto nie powinien się szczepić. Ryzyko związane ze szczepieniem znało 69,5% ankietowanych, 89,1% 

respondentów umiało określić, że powikłania pogrypowe mogą występować u każdej osoby a prawie  

¾ respondentów (73,7%) wiedziało, jaka jest skuteczność tego szczepienia. 

Wnioski: Analiza wyników wykazała niezadowalający poziom wiedzy pacjentów na temat szczepień przeciw 

grypie, a także wyjątkowo niską wyszczepialność badanych. Ze względu na realny problem, jaki stanowi 

grypa należy dążyć do zwiększenia świadomości o tej chorobie poprzez wykorzystanie odpowiednich 

działań edukacyjnych. 

Słowa kluczowe: grypa, szczepienie, wiedza, pacjent 
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Tytuł pracy: Analiza i ocenia wiedzy i zachowań żywieniowych rodziców dzieci chorujących na nieswoiste 

zapalenia jelit. 

Autor: Aleksandra Hyży1 

Opiekun: prof. dr hab. n. med. Piotr Albrecht 1 

1 Klinika Gastroenterologii i Żywienia Dzieci Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego 

 

Wprowadzenie: Nieswoiste zapalenia jelit (NZJ) to grupa chorób zapalnych przewodu pokarmowego,  

która jest coraz częściej rozpoznawana u dzieci.  Ze względu na ichwzrost i rozwój, coraz więcej mówi się 

oprawidłowym żywieniu.  

Cel pracy: Sprawdzenie stanu wiedzy i zachowań żywieniowych rodziców dzieci chorujących na NZJ. 

Metoda badania: W badaniu wzięło udział 32 rodziców, ostatecznie zakwalifikowano 25 osób. Kryterium 

włączenia do badania stanowił wiek (poniżej 20 lat) oraz obecne NZJu dziecka. Badanie przeprowadzono  

z wykorzystaniem autorskiego kwestionariusza ankiety na podstawie aktualnych zaleceń żywieniowych  

w NZJ. 

Wyniki: 36% dzieci wykazywało prawidłową masę ciała, 48% - niedowagę bądź tendencję w jej kierunku. 

Wyniszczonych było 8%.Spośród niezalecanych produktów w NZJ rodzice najczęściej sięgają po czekoladę  

i słodycze (52%), surowe warzywa i owoce (44%), tłuste mięso (40%) i mocne napary z kawy i herbaty (28%) 

Uwagę zwraca wysokie spożycie soli (częste/bardzo częste jej używanie deklaruje 80% rodziców).  

96% dzieci żywionych jest doustnie, 4% - pozajelitowo. U żadnegoz dzieci nie wdrożono żywienia 

dojelitowego, pomimo wielu dowodów naukowych wykazujących pozytywne efekty takiego żywienia  

w NZJ.Niepokojącym jest, że aż 64% rodziców czerpie wiedzę na temat żywienia dzieci przeglądając fora 

internetowe. 56% rodziców korzysta z porady lekarskiej, zaś z konsultacji dietetycznych zaledwie 

20%.Większość rodziców ocenia swoją wiedzę żywieniową jako „przeciętną” (48%) lub „raczej dobrą” 

(36%). 

Wnioski: Wiedza rodziców jest dostateczna, jednak wymaga uzupełnienia w kluczowych aspektach. 

Konieczna jest ich dalsza edukacja  przez wykwalifikowany personel medyczny, ze szczególnym 

uwzględnieniem kluczowej roli dietetyka, który powinien być obecny w każdym zespole terapeutycznym. 

Słowa kluczowe: choroby zapalne jelit, wiedza żywieniowa, zachowania żywieniowe, wybory żywieniowe 
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Tytuł pracy: Sumienność pacjentów w stawianiu się na wizyty lekarskie 

Autorzy: Magdalena Miros1, Magdalena Sobolewska1 
 

1 Studenckie Koło Naukowe Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia, Wydział Nauki o Zdrowiu, 
Warszawski Uniwersytet Medyczny 

 
Wstęp: Pacjenci „widmo”, czyli nieprzychodzący na umówione wizyty lekarskie i nieodwołujący jej, 

stanowią coraz większy problem dla ochrony zdrowia. Nieodwoływanie wizyt wpływa na wydłużenie czasu 

oczekiwania pacjentów na świadczenia zdrowotne, generuje straty finansowe. 

Cel pracy: Analiza sumienności pacjentów w stawianiu się na wizyty lekarskie. 

Materiały i metody: W badaniu wzięło udział 838 osób z czego 2 ankiety zostały odrzucone.  

95,6% badanych stanowiły kobiety, a 4,4% mężczyźni. Badanie przeprowadzono z użyciem metody CAWI. 

Narzędziem badawczym był autorski kwestionariusz składający się z metryczki oraz 10 pytań zamkniętych  

i półotwartych. Formularz udostępniono na portalu Facebook przy użyciu metody kuli śnieżnej.   

Wyniki: Badanie wykazało, że blisko 30% osób zdarzyło się nie przyjść na wizytę lekarską, nie odwołując jej. 

Jako powód wskazywano najczęściej zapomnienie (32%) lub sytuację osobistą (17,2%). 28,2% badanych 

wskazało, że spóźniło się na wizytę lekarską z czego 48% z nich poinformowało o tym przychodnię, 

natomiast 24,2% o fakcie spóźnienia nie informuje recepcji nigdy lub prawie nigdy. Na prośbę o wskazanie 

rozwiązania problemu niestawiania się pacjentów na wizytę wskazano, iż jest to zjawisko nie  

do wyeliminowania (41,7%). Na pytanie o przekazywanie innym placówkom medycznym list pacjentów, 

którzy notorycznie nie stawiają się na wizytę w umówionym terminie, 47,7% respondentów odpowiedziało,  

że rozwiązanie to nie jest dobre. 

Wnioski: Uprzedzanie o nieobecności na wizycie usprawniłobyzapisywanie się pacjentów  

iumożliwiałoby szybszy dostęp do świadczeń. Przyczyną niesumienności pacjentów było zapominanie  

o umówionej wizyty. Wprowadzenie systemu przypominającego o planowej wizycie byłoby rozwiązaniem, 

które zmniejszyłoby problem niestawiania się na umówione wizyty lekarskie. 

Słowa kluczowe: sumienność pacjentów, odwoływanie wizyt lekarskich 
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Tytuł pracy: Świadomość matek na temat rozszerzania diety u niemowląt 

Autor: Anna Kiryła1 

Opiekun pracy: Anna Durka 

 

1 Warszawski Uniwersytet Medyczny 

 

Wprowadzenie: W świetle niepokojących danych dotyczących epidemii otyłości u dzieci i dorosłych  

w Polsce, warto przyjrzeć się mechanizmom powstawania i kształtowania nawyków żywieniowych u dzieci. 

Ponadto w związku z zaktualizowaniem schematu żywienia niemowląt w 2017r. zasadnym było 

sprawdzenie, czy najnowsze informacje docierają do pacjentek i ich dzieci. Badanie przeprowadzono  

w okresie styczeń-kwiecień 2018r. 

Cel: Celem badania było zweryfikowanie wiedzy matek na temat rozszerzania diety niemowląt. 

Materiały i metody: W bezpośrednim badaniu ankietowym wzięło udział 100 kobiet. Kryterium włączenia 

stanowiło posiadanie dziecka oraz objęcie kobiety i dziecka opieką Samodzielnego Publicznego Dziecięcego 

Szpitala Klinicznego w Warszawie. 

Wyniki: Ogólna wiedza kobiet z zakresu wyłącznego karmienia piersią, jak i wprowadzania pokarmów 

uzupełniających była niepełna lub nieaktualna. Tylko nieco mniej niż połowa kobiet, zgodnie  

z obowiązującym stanem wiedzy uważała, iż opóźnianie wprowadzania produktów potencjalnie 

alergizujących jest niesłuszne. Warto podkreślić, że duża grupa kobiet swoją wiedzę na temat żywienia 

dzieci opierała na niekoniecznie potwierdzonych informacjach znalezionych w internecie, książkach lub 

pozyskanych od rodziny i znajomych. 

Wnioski: Brak świadomości kobiet dotyczącej żywienia niemowląt może doprowadzić zarówno  

do niedoborów, jak i wykształcenia nieprawidłowych nawyków żywieniowych, mogących w przyszłości 

prowadzić do licznych powikłań, w tym otyłości.  Zatem rozsądnym wydaje się wprowadzenie 

ogólnodostępnej, gwarantowanej edukacji żywieniowej dla rodziców niemowląt, prowadzonej przez 

wykwalifikowany zespół interdyscyplinarny, w którego skład wchodzi lekarz pediatra, pielęgniarka, 

położna, dietetyk oraz psycholog. 

Słowa kluczowe: niemowlęta, żywienie, karmienie piersią, pokarmy uzupełniające, produkty alergizujące, 

nawyki żywieniowe 
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Tytuł pracy: Ocena jakości diety na podstawie wskaźników pHDI-4 i nHDI-4 pacjentów przebywających  

w oddziale chorób wewnętrznych i metabolicznych w szpitalu czerniakowskim w Warszawie 

Autorzy: mgr inż. Agnieszka Białkowska1, mgr Urszula Nasuta1, mgr Kacper Szewczyk1 

 

1 Katedra Żywienia Człowieka, Wydział Nauk o Żywieniu Człowieka i Konsumpcji, Szkoła Główna 

Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie 

 

Wprowadzenie: Pomimo szerokiego dostępu do różnego rodzaju źródeł wiedzy na temat zasad 

prawidłowego żywienia, świadomość w tym zakresie wśród osób w różnych grupach populacyjnych jest 

niewystarczająca.  Efektem tego jest szereg popełnianych błędów żywieniowych, które z upływem lat mogą 

być przyczyną wielu chorób dietozależnych takich jak otyłość, cukrzyca, miażdżyca czy nadciśnienie. 

Cel pracy: Ocena jakości diety na podstawie wskaźników pHDI-4 i nHDI-4 pacjentów przebywających  

na Oddziale Chorób Wewnętrznych i Metabolicznych w Szpitalu Czerniakowskim w Warszawie. 

Metoda badania: Badanie zostało przeprowadzone wśród 118 dorosłych pacjentów w wieku 20-70 lat  

za pomocą kwestionariusza KomPAN. Na podstawie zebranych informacji wyliczono Indeks prozdrowotnej 

diety (pHDI-4) oraz Indeks niezdrowej diety (nHDI-4). 

Wyniki: Średnia wartość indeksu pHDI-4 wynosiła 47,6 ±18,5 punkty, wskazuje to na  umiarkowane 

natężenie cech prozdrowotnych. Natomiast średnia wartość indeksu nHDI-4 wynosiła 12,3±12,5 punkty,  

co wskazuje na niskie natężenie cech niezdrowych. Nie zaobserwowano istotności statystycznych pomiędzy 

BMI a średnimi wartościami badanych indeksów. Wśród badanych 15% osób cechowało się dietą  

o wysokim natężeniu cech prozdrowotnych, a umiarkowane lub wysokie natężenie cech niezdrowych 

zaobserwowano u 7% osób. 

Wnioski:Obliczone indeksy wskazują, iż dieta badanych osób, mimo, że nie dostarcza zbyt wielu produktów 

niekorzystnych dla zdrowia, to także jest umiarkowanie zdrowa i ma słabo zaznaczony wpływ cech 

protekcyjnych odżywiania. Brak istotności pomiędzy BMI a indeksami wskazuje na fakt, iż zarówno osoby  

o prawidłowej masie ciała, jak i z nadwagą lub otyłością spożywały produkty o działaniu prozdrowotnym 

lub niekorzystnym dla zdrowia z tą samą częstotliwością. Może to wskazywać na potrzebę edukacji 

żywieniowej w społeczeństwie. 

Słowa kluczowe: pacjenci, choroby metaboliczne, pHDI-4, nHDI-4, jakość diety 
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Tytuł pracy: Antybiotykoterapia – szanse i zagrożenia  
 
Autorzy: Adrian Matera1, Alicja Smolaga1 

 
1 Studenckie Koło Naukowe Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia, Wydział Nauki o Zdrowiu, 
Warszawski Uniwersytet Medyczny 

 
 
Wprowadzenie: Antybiotyki stanowią grupę leków wykorzystywaną w walce z bakteriami. Ze względu  

na skuteczność bardzo często są stosowane w walce z wieloma chorobami. W związku z rosnącą liczbą 

patogenów antybiotykoopornych oraz niewielką ilością prac nad  nowymi antybiotykami stały się one 

przedmiotem wielu kampanii edukacyjnych. 

Cel pracy: Zbadanie wiedzy ankietowanych na temat antybiotyków oraz wykorzystanie jej w przebiegu 

procesu leczniczego. 

Metodologia badań: W badaniu wzięło udział 64 osobyi stanowi 100% badanych.82,8% badanych stanowią 

kobiety. Najliczniejszą grupę stanowiły osoby w wieku od 18 do 29 lat (87,5%). Wykształcenie wyższe 

posiada 50% respondentów. 46,9% ankietowanych pochodziło z miast o populacji powyżej 500 tyś. 

mieszkańców. Dane zebrane zostały przy pomocy autorskiego kwestionariusza, z wykorzystaniem techniki 

CAWI. Formularz został udostępniony na portalu Facebook przy wykorzystaniu metody kuli śnieżnej. 

Wyniki: Blisko 80% biorących udział w ankiecie jest świadoma istnienia zjawiska antybiotykooporności,  

z czego ponad 90% wie jak przedstawia się sytuacja antybiotykoodporności w medycynie. Najbardziej 

preferowanym źródłem informacji o antybiotykach pozostaje lekarz. (60,9%). 32,8% respondentów 

przyznaje, że nie stosuje się do zaleceń lekarza w kwestii stosowania antybiotyków. 35,9% pacjentów 

przyznaje się do przedwczesnego kończenia antybiotykoterapii, a pozostałe dawki przechowywane są  

w domowych apteczkach (62,5%). 

Wnioski: Większość pacjentów jest świadoma zagrożeń płynących z niewłaściwego stosowania 

antybiotyków. Pomimo wysokiego poziomu wiedzy ankietowani niestosują się do zaleceń oraz zażywają 

antybiotyki w niewłaściwy sposób. Należy kontynuować działania edukacyjne zwracając szczególną uwagę 

wykorzystywanie wiedzy w codziennym życiu. 

Słowa kluczowe: Antybiotykoterapia, antybiotyki, antybiotykoodporność 
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Tytuł pracy: Analiza możliwości kompensacji strat krwi w czasie menstruacji przez spożycie żelaza  

u kobiet w wieku reprodukcyjnym 

Autor: Dominika Skolmowska1 

Opiekun pracy: dr hab. Dominika Głąbska 

 

1 Katedra Dietetyki, Wydział Nauk o Żywieniu Człowieka i Konsumpcji, Szkoła Główna Gospodarstwa 

Wiejskiego w Warszawie  

Wprowadzenie: Kluczowymi czynnikami w etiopatogenezie niedokrwistości u kobiet w wieku 

reprodukcyjnym są niskie spożycie żelaza, jego niska biodostępność z racji pokarmowej oraz menstruacja. 

Dlatego też, konieczna jest ocena spożycia żelaza u młodych kobiet oraz zapewnienie odpowiedniej podaży 

żelaza w celu kompensowania strat krwi w czasie menstruacji. 

Cel badania: Celem pracy była analiza zależności pomiędzy wielkością strat krwi w czasie menstruacji  

a parametrami hematologicznymi oraz analiza możliwości kompensacji strat krwi w czasie menstruacji 

przez odpowiednie spożycie żelaza wraz z dietą. 

Materiał i metoda badania: Analiza spożycia żelaza w grupie 61 kobiet w wieku 20-30 lat została 

przeprowadzona w oparciu o zwalidowany kwestionariusz do oceny podaży żelaza IRONIC-FFQ. Parametry 

cyklu menstruacyjnego zostały określone na podstawie deklaracji uczestniczek. Straty krwi w czasie dni  

o najintensywniejszym krwawieniu podczas menstruacji określono na podstawie zwalidowanego 

piktogramu. Wykonano również morfologię krwi bezpośrednio przed menstruacją. 

Wyniki: W badanej grupie wielkość strat krwi w czasie menstruacji nie była skorelowana z parametrami 

hematologicznymi. Ponadto, analiza korelacji nie wykazała kompensacji strat krwi odpowiednim spożyciem 

żelaza. Klasyfikacja uczestniczek do poszczególnych tercyli wykazała, że 34,4% i 31,1% kobiet (2 i 3 tercyl)  

z największą utratą krwi w czasie menstruacji charakteryzowało się w tym samym czasie najniższym 

spożyciem żelaza (1 i 2 tercyl). 

Wnioski: Można stwierdzić, że u kobiet w wieku reprodukcyjnym z obfitymi krwawieniami 

menstruacyjnymi pewne mechanizmy adaptacyjne mogą odgrywać rolę w zapewnieniu prawidłowego 

statusu żelaza w organizmie.  

Słowa kluczowe: niedokrwistość, żelazo, menstruacja, straty krwi 
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Tytuł pracy: Zapotrzebowanie na edukację zdrowotną społeczeństwa w świetle sytuacji 

epidemiologicznej występowania kleszczowego zapalenia mózgu w Polsce na przestrzeni lat 2007-2017 

Autorzy: Aleksandra Winiarz1, Kinga Ruszel1 , Justyna Kwolczak1 

Opiekun pracy: dr n. med. Halina Piecewicz-Szczęsna 

 

1 Studenckie Koło Naukowe przy Katedrze i Zakładzie Epidemiologii i Metodologii Badań Klinicznych, 

Uniwersytet Medyczny w Lublinie 

 

Wprowadzenie: Kleszczowe zapalenie mózgu (KZM) to groźna choroba wirusowa ośrodkowego układu 

nerwowego przenoszona przez kleszcze Ixodes. Istnieją liczne powikłania tej choroby charakteryzujące się 

zaburzeniami układu neurologicznego. Nie ma skutecznego leczenia przyczynowego przeciwko temu 

wirusowi. Jedynym skutecznym sposobem na ochronę przed KZM  są szczepienia ochronne. 

Cel pracy: Ukazanie zapotrzebowania na edukację zdrowotną Polaków na tle zmieniającej się sytuacji 

epidemiologicznej występowania kleszczowego zapalenia mózgu w Polsce w latach 2007-2017. 

Metodologia badań: Analiza meldunków epidemiologicznych z biuletynów „Choroby zakaźne i zatrucia  

w Polsce” oraz „Szczepienia ochronne w Polsce” Państwowego Zakładu Higieny (PZH) z lat 2007-2017  

i opracowanie za pomocą metody opisowej. 

Wyniki: W 2007r. liczba zachorowań na KZM w Polsce wynosiła 233, natomiast  w 2017-283. Największą 

liczbę zachorowań odnotowano w 2009r., a najmniejszą w  2015r.  W 2007r. przeciwko KZM zostały 

zaszczepione 23374 osoby, natomiast w 2017- 39537. Największą liczbę szczepień przeciwko KZM 

zaobserwowano w 2009r., a najmniejszą w 2014r. Największą liczbę zachorowań we wszystkich latach 

stwierdzono w województwie podlaskim, natomiast największą liczbę osób szczepiących się  

w województwie mazowieckim. 

Wnioski: Na podstawie przedstawionych wyników można stwierdzić, że liczba zachorowań na KZM  

w Polsce w latach 2007-2017 stale zmieniała się, natomiast na przełomie lat 2015/2016 wzrosła prawie 

dwukrotnie. Analiza danych pokazała również stopniowy wzrost zainteresowania szczepieniami 

ochronnymi przeciwko KZM od roku 2014 do 2017. Powyższe wnioski wskazują na konieczność dalszego 

edukowania społeczeństwa w zakresie profilaktyki przedstawionego schorzenia, aby liczba zachorowań  

w przyszłych latach malała, a liczba osób zaszczepionych rosła. 

Słowa kluczowe:kleszczowe zapalenie mózgu, szczepienia, zachorowalność, epidemiologia 
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Tytuł pracy: Regulacje prawne jako narzędzie do walki z otyłością i wprowadzania zmian  

w zachowaniach pro-zdrowotnych 

Autorzy: mgr inż. Maria Szmidt1, mgr Dominika Granda1 

Opiekun pracy: dr hab. Joanna Kałuża,prof. nadzw. SGGW 

 

1 Katedra Żywienia Człowieka, Wydział Nauk o Żywieniu Człowieka i Konsumpcji, Szkoła Główna 

Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie  

Wprowadzenie: Otyłość jest jednym z największych problemów zdrowotnych w XXI wieku. Według raportu 

Światowej Organizacji Zdrowia (WHO) w ciągu ostatnich dwudziestu lat częstość występowania otyłości 

uległa potrojeniu. Szacuje się, że w Europie ponad 50% ludzi ma nadwagę lub otyłość, a ponad 60% dzieci, 

u których stwierdzono nadwagę w okresie dojrzewania stanie się młodymi dorosłymi z nadwagą.  

Społeczne koszty tej epidemii są bardzo duże, stąd w niektórych krajach coraz częściej mówi się  

o konieczności wprowadzenia regulacji prawnych ograniczających dostępność „niezdrowych” produktów 

żywnościowych na rynku. 

Cel pracy: W ramach pracy dokonano przeglądu wybranych regulacji prawnych (planowanych  

i wdrożonych) mających na celu redukcję występowania otyłości. 

Metodologia badań: W ramach pracy dokonano przeglądu wybranych regulacji prawnych (planowanych  

i wdrożonych)mających na celu redukcję występowania otyłości. 

Wyniki: Propozycje regulacji prawnych w krajach różnią się od siebie i dotyczą wielu aspektów życia 

codziennego, wśród których można wymienić między innymi: konieczność stosowania oznaczenia  

na etykiecie produktu, które informowałoby np. o wysokiej zawartości tłuszczu w produkcie; nałożenie 

dodatkowego podatku na produkty o wysokiej zawartości cukru i tłuszczu; zwiększenie dostępności 

„zdrowych” produktów dla osób o niskich zarobkach; zwiększenie liczby obowiązkowych godzin lekcji 

wychowania fizycznego w szkołach. 

Wnioski: Stosowanie regulacji prawnych jako narzędzia do walki z otyłością wydaje się coraz 

powszechniejszym potencjalnym rozwiązaniem w wielu krajach. W związku z tym niezbędne jest 

prowadzenie monitoringu ich skuteczności w długoterminowym wymiarze czasowym. 

Słowa kluczowe: regulacje prawne, otyłość, produkty spożywcze, zdrowie publiczne 
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Tytuł pracy: Świadomość seniorów w zakresie niedosłuchu związanego z wiekiem 

Autorzy: Magdalena Miros1, Magdalena Sobolewska1, Aleksandra Zajkowska1 

 

1 Studenckie Koło Naukowe Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia, Wydział Nauki o Zdrowiu, 

Warszawski Uniwersytet Medyczny  

 

Wprowadzenie: W Polsce żyje około 6 milionów osób niedosłyszących. Z roku na rok, linia trendu 

obrazująca zdiagnozowaną dysfunkcję narządu słuchu ukazuje tendencję wzrostową. Najczęściej problemy 

ze słuchem występują u seniorów. Niedosłuch związany z wiekiem jest wyzwaniem dla zdrowia 

publicznego, ponieważ ma wpływ na zdrowie fizyczne i psychiczne ale, także na jakość życia, która jest 

wyznacznikiem zdrowego starzenia się. 

Cel pracy: Ocena świadomości seniorów w zakresie niedosłuchu związanego z wiekiem. 

Metodologia badań. W badaniu wzięło udział 100 respondentów. Wiek badanych osób był zróżnicowany. 

Najliczniejszą grupę stanowiły osoby w wieku 66-70 lat (51%). Badanie przeprowadzono z użyciem metody 

PAPI. Narzędziem, które umożliwiło przeprowadzenie badania, był autorski kwestionariusz, który zawierał 

dziewiętnaście pytań dotyczących problemów słuchu, oraz jakości życia z tą dysfunkcją. 

Wyniki:  38% respondentów odpowiedziało, że problemy ze słuchem ma od 2-5 lat, była to najczęstsza  

z odpowiedzi. Na pytanie o zdiagnozowany ubytek słuchu, 30% respondentów odpowiedziało,  

że ma niedosłuch stopnia umiarkowanego (41-70dB), z kolei aż 14% respondentów wskazało,  

że ma problemy ze słuchem, jednak nie badali słuchu. 38% seniorów zapytanych o posiadanie aparatu 

słuchowego wskazało, że go używa. 38% respondentów nie posiada aparatu słuchowego. 78% badanych 

odczuwa skrępowanie w związku z występowaniem niedosłuchu. Na pytanie „Czy niedosłuch wpłynął  

na Pana/Pani relację z innymi ludźmi, oraz na funkcjonowanie w życiu codziennym?” 83% seniorów 

odpowiedziało twierdząco. 

Wnioski. 

1.  Co trzeci respondent biorący udział w badaniu mimo zdiagnozowanego ubytku słuchu, nie jest 

zaaparatowany.  

2. Seniorzy z niedosłuchem mają świadomość, że wpływa on niekorzystnie na funkcjonowanie w życiu 

codziennym, obniżając jakość życia.    

Słowa kluczowe: niedosłuch, senior, świadomość 
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Tytuł pracy: Wiedza pacjentów na temat świadczeń gwarantowanych 

Autorzy: Dominika Czekaj1, Stanisław Gołębiewski1, Zuzanna Nowacka1 

 

1 Studenckie Koło Naukowe Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia, Wydział Nauki o Zdrowiu, 

Warszawski Uniwersytet Medyczny 

 

Wprowadzenie: Świadczenie gwarantowane jest to świadczenie opieki zdrowotnej finansowane w całości 

lub współfinansowane ze środków publicznych. Umożliwia równy dostęp do opieki medycznej bez względu 

na stan finansowy i pozycję społeczną. Wysoka świadomość na ten temat ma duże znaczenie w procesie 

leczenia zarówno dla pracowników ochrony zdrowia jak i pacjentów. 

Cel pracy: Sprawdzenie poziomu świadomości pacjentów na temat świadczeń gwarantowanych oraz, czy 

poziom wiedzy na ten temat jest skorelowany z: wiekiem, płcią, miejscem zamieszkania, wykształceniem 

bądź z doświadczeniami związanymi z opieką medyczną. 

Metodologia badań: W badaniu wzięło udział 135 osób z całej Polski. Wykorzystano autorski, internetowy 

kwestionariusz ankiety z pytaniami jednokrotnego wyboru. Dobór próby był przypadkowy. Badanie 

przeprowadzono w lutym 2019 roku. 

Wyniki. Blisko 44% biorących udział w ankiecie udzieliło poprawnych odpowiedzi. Wśród kobiet 46% z nich 

odpowiedziało poprawnie na pytania zawarte w ankiecie, z kolei wśród mężczyzn wynik ten wynosił 37%. 

Osoby z wykształceniem zasadniczym zawodowym udzieliły 38% poprawnych odpowiedzi,  

z wykształceniem średnim 45%, a z wykształceniem wyższym 44%. 

Wnioski. Badanie wykazało, że wiedza pacjentów na temat świadczeń gwarantowanych jest niska(56% 

odpowiedzi błędnych). Kobiety wykazują się większą wiedzą na ten temat niż mężczyźni. Wykształcenie 

osób biorących udział w badaniu nie ma wpływu na poziom ich wiedzy w tej kwestii. 

Słowa kluczowe: świadczenie gwarantowane, wiedza pacjenta 
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Tytuł pracy: Wiedza i świadomość osób starszych na temat witaminy D oraz potrzeby jej suplementacji 

Autorzy: mgr Dominika Granda1, mgr inż. Maria Szmidt1 

Opiekun pracy: dr hab. Joanna Kałuża, prof. SGGW 

1 Katedra Żywienia Człowieka, Wydział Nauk o Żywieniu Człowieka i Konsumpcji, Szkoła Główna 

Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie 

 

Wprowadzenie: Witamina D stanowi obecnie obiekt intensywnych badań naukowych mających na celu 

określenie jej wpływu nazdrowie. Bierze udział m.in. w homeostazie wapniowo-fosforanowej, wpływa na 

układ odpornościowy, a także pracę mózgu. Ze względu na obniżenie efektywności syntezy skórnej i inne 

czynniki (m.in. ograniczoną aktywność) osoby starsze są jedną z grup szczególnie narażoną na jej 

niedobory. Zgodnie z aktualnymi zaleceniami seniorzy powinni stosować suplementy witaminy D przez cały 

rok. 

Cel pracy: Celem pracy był przegląd dostępnego piśmiennictwa na temat wiedzy oraz świadomości osób 

starszych w Polsce i na świecie związanej z rolą witaminy D w organizmie, jej głównych źródeł oraz 

potrzeby suplementacji. 

Metodologia badań: Przeszukano bazy „Pubmed”, „ScienceDirect”, „Google Scholar” przy użyciu słów 

kluczowych „vitamin D” „knowledge” „elderly” „supplementation” „awarness” w celu odnalezienia 

publikacji oryginalnych i przeglądowych z analizowanego zakresu. 

Wyniki: Wyszukano badania pochodzące z 9 krajów (m.in. USA, Polska, Holandia, Wielka Brytania, Chiny, 

Australia). Z przeanalizowanych publikacji wynika, że poziom wiedzy osób starszych na temat witaminy D 

jest niski zarówno w Polsce jak i na świecie. Ankietowani przeważnie byli świadomi, że witamina D pełni 

liczne funkcje w organizmie i często poprawnie je wskazywali, wielu z nich zdawało sobie również sprawę  

z tego, że jej głównym źródłem jest synteza skórna. Dużym problemem dla wielu respondentów było 

pytanie o konieczność i o polecane dawki suplementów. Ponadto w badaniach wykazano związek pomiędzy 

poziomem wiedzy osób starych a stanem odżywienia witaminą D. 

Wnioski: Istnieje potrzeba prowadzenia działań edukacyjnych na temat witaminy D oraz konieczności jej 

suplementacji wśród osób starszych. 

Słowa kluczowe: witamina D, osoby starsze, wiedza, edukacja, suplementacja 
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Tytuł pracy: Szczepienia na cholerę – skuteczność programów szczepień w celu wyeliminowania choroby 

w krajach wysokiego ryzyka zachorowania 

Autorzy: Kinga Ruszel1, Aleksandra Winiarz1, Anna Roszkowska1, Halina Piecewicz-Szczęsna2 

 

1 Studenckie Koło Naukowe przy Katedrze i Zakładzie Epidemiologii i Metodologii Badań Klinicznych, 

Uniwersytet Medyczny w Lublinie 

2 Katedra i Zakład Epidemiologii i Metodologii Badań Klinicznych, Uniwersytet Medyczny w Lublinie,  

ul. Chodźki 1 20-093 Lublin 

 

Wprowadzenie: Cholera to choroba przenoszona przez bakterie Vibriocholerae żyjąca w ciepłym 

środowisku wód słodkich i słonych. Zakażenie prowadzi do ostrej biegunki sekrecyjnej, która szybko może 

doprowadzić do odwodnienia i zgonu. Obecnie w krajach rozwiniętych, w tym w Polsce, ważnym celem jest 

zapobieganie zakażeniu szczególnie osób podróżujących do krajów jej endemicznego występowania. 

Cel pracy: Przedstawienie polityki oraz ocena skuteczności programów szczepień przeciwko Vibriocholerae 

prowadzonych w Polsce i na świecie oraz oceny strategii wyeliminowania cholery do 2030 roku. 

Metodologia badań: Analiza dostępnych publikacji naukowych na temat stosowania i charakterystyki 

preparatów skierowanych przeciwko Vibriocholerae oraz przegląd programów szczepień przeciwko 

Vibriocholerae w wybranych krajach. 

Wyniki: Według ostatnich badań i danych statystycznych oceny skuteczności szczepionek przeciwko 

Vibriocholeraei wprowadzenia programu masywnych szczepień zgodnie ze strategią Ending Cholera: The 

Global Roadmap do 2030 roku liczba zgonów w wyniku zakażenia tą bakterią ma zmniejszyć się o 90%  

i całkowicie wyeliminować zakażenia z co najmniej 20 krajów. W Polsce skuteczność szczepionki oceniana 

jest na 85-90% w pierwszych 6 miesiącach po szczepieniu i 60% w okresie 3 lat po szczepieniu. 

Wnioski: Udana realizacja programu The Global Roadmap może pozwolić oszczędzić około 50% kosztów 

ponoszonych obecnie na leczenie epidemii cholery. Proponowane długoterminowe inwestycje znacznie 

zmniejszą wpływ wszystkich chorób związanych z zanieczyszczoną wodą, przyczyniając się do poprawy 

niedożywienia i edukacji dla najbiedniejszych ludzi świata. 

Słowa kluczowe: cholera, Vibriocholerae, epidemiologia, szczepienia, The Global Roadmap 
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Tytuł pracy: Wpływ przygotowania pacjenta na wyniki badań laboratoryjnych 

Autorzy: Magdalena Nidzgorska-Cichońska1 

1 Medyczne Laboratorium Diagnostyczne, SPZZOZ im. Marszałka Józefa Piłsudskiego w Płońsku 

 

Wyniki badań laboratoryjnych informują o aktualnym stanie zdrowia pacjenta. Nawet 70% decyzji 

terapeutycznych opartych jest na wynikach badań. Przygotowanie pacjenta do badań pozwala uzyskać 

wiarygodny wynik. Materiał do badań rutynowych należy pobierać na czczo, po 10-12 godzinach  

od ostatniego posiłku. Kolacja w dniu poprzedzającym badanie powinna być lekkostrawna i spożyta około 

godziny 18.00.Krew należy pobierać rano, w godzinach 7-9.00, ponieważ stężenie wielu parametrów 

zmienia się w ciągu doby, np. stężenia jonów sodu, potasu i magnezu jest najniższe w nocy, a najwyższe  

w godzinach porannych. Największą zmienność okołodobową wykazuje kortyzoli prolaktyna, co może 

skutkować otrzymaniem niewiarygodnych wyników, jeśli te parametry oznacza się po południu. Istotny 

wpływ na stężenie parametrów lipidowych, glukozy oraz leukocytów ma spożycie posiłku bezpośrednio 

przed pobraniem krwi do badań. Pacjent powinien unikać intensywnego wysiłku fizycznego na 2-3 dni 

przed badaniem, w dniu badania unikać stresu oraz bezpośrednio przed pobraniem krwi odpocząć siedząc 

ok. 15 minut. Duży wysiłek fizyczny może doprowadzić do niedotlenienia mięśni –wzrostu stężenia 

mleczanów, kinazy kreatynowej, kreatyniny, mioglobiny, LDH. „Używki” mogą też zaburzyć wyniki badań 

laboratoryjnych. Kofeina powoduje wzrost przesączenia kłębuszkowego oraz spadek wchłaniania 

zwrotnego elektrolitów w kanalikach nerkowych, co obniża poziom elektrolitów we krwi. Powoduje 

również wzrost stężenia glukozy oraz poziomu wolnych kwasów tłuszczowych, które wpływają na poziomy 

hormonów. Palenie tytoniu wpływa na poziom leukocytów, hematokrytu, lipoprotein, aktywność 

niektórych enzymów, poziomy hormonów, witamin i niektórych markerów nowotworowych. Przewlekłe 

przyjmowanie alkoholu powoduje wzrost aktywności enzymów wątrobowych (ALT, AST, GGTP). Wzrasta 

też poziom trójglicerydów, natomiast towarzyszący alkoholizmowi spadek kwasu foliowego powoduje  

m.in. wzrost objętości erytrocytów.  
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ABSTRAKTY – Sesja Plakatowa 
 

Tytuł pracy: Ocena dekadowego jadłospisu w placówce lecznictwa uzdrowiskowego 
 
Autorzy: mgr Urszula Nasuta1, mgr Kacper Szewczyk1, mgr inż. Agnieszka Białkowska1 

 

1 Katedra Żywienia Człowieka, Wydział Nauk o Żywieniu Człowieka i Konsumpcji, Szkoła Główna 

Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie 

 

Wprowadzenie: Zadaniem lecznictwa uzdrowiskowego jest zapewnienie odpowiedniej opieki medycznej 

oraz prowadzenie edukacji zdrowotnej w zakresie profilaktyki chorób dietozależnych. Odpowiednie 

żywienie w tych placówkach może przyczynić się do zwiększenia skuteczności leczenia chorób oraz poprawy 

stanu zdrowia. 

Cel pracy: Analiza jakościowa i ilościowa dekadowego jadłospisu wybranej placówki lecznictwa 

uzdrowiskowego. 

Materiał i metody: Dekadowy jadłospis sanatorium uzdrowiskowego „Solinka”, został wybrany spośród listy 

sanatorów uzdrowiskowych w Polsce. Jadłospis został przesłany mailowo, po uprzednim kontakcie 

telefonicznym z osobą zarządzającą ośrodkiem sanatoryjnym i wyrażeniu przez nią zgody na przekazanie 

jadłospisów. Grupę osób, dla której oceniano jadłospis, stanowiły osoby powyżej 65 roku życia, u których 

występuje podwyższone ryzyko rozwoju miażdżycy i nadciśnienia. Analizę ilościową przeprowadzono przy 

użyciu programu komputerowego „Energia 4.1”. Uzyskane wartości porównano do norm i zaleceń dla 

wybranej grupy osób. Analizę jakościową przeprowadzono za pomocą Wskaźnika Zdrowej Diety (HDI). 

Wyniki: W wyniku przeprowadzonej analizy ilościowej jadłospisu stwierdzono nieprawidłowości m.in. zbyt 

duży udział tłuszczu (40% ± 10), w tym nasyconych kwasów tłuszczowych (15% ± 4) oraz zbyt małą ilość 

wapnia (527,6 mg ± 181,1), witaminy C (60,6 mg ± 25,9) oraz folianów (210,7 mg ± 26,7). Analiza jakościowa 

przeprowadzona na podstawie HDI (śr. 2 pkt.) wykazała, że jadłospis charakteryzował się niską jakością 

zdrowotną. Ponadto stwierdzono zbyt duży udział produktów pochodzenia zwierzęcego, tłuszczu oraz małą 

podaż warzyw, owoców i produktów pełnoziarnistych. 

Wnioski: Mając na uwadze wiek i stan zdrowia osób korzystających z leczenia uzdrowiskowego  zasadne 

wydaje się wprowadzanie do jadłospisów zasad diety opartych na piramidzie zdrowego żywienia, zwłaszcza 

elementów dotyczących zwiększonego udziału warzyw i owoców, pełnoziarnistych produktów zbożowych, 

doboru produktów mięsnych i mlecznych jako elementu profilaktyki pierwotnej i wtórnej. 

Słowa kluczowe: lecznictwo uzdrowiskowe, osoby starsze, żywienie, miażdżyca, nadciśnienie 
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Tytuł pracy: Ocena świadomości i częstości używania nowych technologii w obszarze świadczeń 

medycznych w różnych grupach wiekowych 

Autorzy: Angelika Sosulska1, Dorota Ankowska2, Sabina Tim3. 

1 Wydział Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Jagielloński Collegium Medicum, Michałowskiego 12, 31-126 

Kraków 

2 Activus Rehabilitacja, Węgrzce Wielkie 359, 32-002 Węgrzce Wielkie 

3 SKN Fizjoterapii, Wydział Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Jagielloński Collegium Medicum, Michałowskiego 

12, 31-126 Kraków 

Wprowadzenie: Wszechobecny pęd życia oraz potrzeba otrzymania natychmiastowej pomocy medycznej 

może powodować konieczność szybszego rozwoju e-medycyny. Może to wpłynąć znacząco na jakość życia 

przyszłych pokoleń oraz na rosnącą świadomość nowoczesnego społeczeństwa. Zauważyć można,  

że wykorzystanie nowoczesnych rozwiązań informatycznych w sferze świadczeń medycznych w sposób 

naturalny staje się zintegrowaną częścią naszej codzienności. 

Cel pracy: Praca miała ocenić czy pacjenci z różnych pokoleń posiadają niezbędną wiedzę, świadomość oraz 

wystarczające umiejętności do poruszania się w sferze internetowych świadczeń medycznych? 

Metoda badania: Badanie przeprowadzono z wykorzystaniem autorskiego kwestionariusza ankiety 

zawierającego pytania dotyczące używania i posiadania wiedzy na temat nowych technologii w obszarze 

świadczeń medycznych. Badanie zostało przeprowadzone w styczniu 2019 roku.Wzięło w nim udział 351 

osób w wieku od 16 do79 lat (śr.33,32+/-14,05). Ankietowani zostali podzieleni na 4 grupy: pokolenie BB 

(ankietowani urodzeniw latach 1945-1964) – 37 osób, pokolenie X (1965-1980) – 64 osoby, pokolenie  

Y (1981-1994) – 177 osób oraz pokolenie Z (1995-2003) – 73 osoby. 

Wyniki: Wyniki: 45% ankietowanych zadeklarowało korzystanie z Internetu w celu umówienia wizyty do 

specjalisty (Z-40%, Y-57%, X-39%, BB-11%). Dla 59% osób znane jest pojęcie e-wizyty i prawie połowa 

chciałaby z takiej e-wizyty skorzystać, ale jak do tej pory tylko 9% miało już okazję. 68% ankietowanych 

używało kiedykolwiek Internetu do diagnozowania chorób przed pójściem do specjalisty (Z-74%, Y-77%, X-

56%, BB-27%). 41% ankietowanych szukało kiedykolwiek zamiennika leku w internecie. 

Wnioski: Ankietowani z pokolenia Y i Z powszechnie używają Internetu do celów medycznych, natomiast 

konieczna jest edukacja pokolenia BB w tym zakresie. 

Słowa kluczowe: technologia w medycynie, pokolenie komputerowe, nowoczesny pacjent 
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Tytuł pracy: Postawy rodziców dzieci w wieku do lat pięciu wobec mitów dotyczących szczepień 

ochronnych 

Autorzy: Magdalena Miros1, Julia Olkowicz1, Magdalena Sobolewska1 

1 Studenckie Koło Naukowe Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia, Wydział Nauki o Zdrowiu, 

Warszawski Uniwersytet Medyczny 

Wstęp: Obecnie obserwuje się narastającą niechęć do szczepień, będącą następstwem działań ze strony 

tzw. ruchów antyszczepionkowych. Wiedza i poglądy rodziców stanowią ważny aspekt wytworzenia 

odporności zbiorowej. Mity dotyczące szczepień mogą wpływać na zmniejszenie popularyzacji szczepień, 

co prowadzić będzie do wzrostu zachorowań na choroby zakaźne. 

Cel pracy: Analiza postaw rodziców dzieci w wieku do lat pięciu wobec mitów dotyczących szczepień 

ochronnych. 

Metody: W badaniu wzięło udział 100 osób. Kobiety stanowiły 93% respondentów, a mężczyźni 7%. 

Średnia wieku badanych wynosiła 31 lat. W badaniu zastosowano metodę PAPI. Badanie przeprowadzono 

wśród rodziców dzieci uczęszczających do przedszkoli  i żłobków. Narzędziem badawczym był autorski 

kwestionariusz składający się z 10 pytań zamkniętych oraz metryczki. W pytaniach zamkniętych 

zastosowano skalę Likerta 

Wyniki: Na stwierdzenie ,,szczepienia mogą być przyczyną zaburzeń rozwojowych np. autyzmu” „raczej nie 

zgadzam się” odpowiedzi udzieliło 41% respondentów. 60% badanych zdecydowanie nie zgodziło się z 

mitem „błonica jest łagodną chorobą, więc nie ma konieczności szczepienia”. 41% ankietowanych 

odpowiedziało, iż „raczej nie zgadza się, iż dziecko powinno samodzielnie wytworzyć odporność poprzez 

przechorowanie danej choroby zakaźnej”. Z mitem określającym wpływ zbyt dużej liczby szczepionek w 

Kalendarzu Szczepień na przeciążenie układu odpornościowego dziecka” 33% respondentów wskazało, że 

raczej się nie zgadza z tym stwierdzeniem. 

Wnioski:  

1. Ze względu na niepewności rodziców warto wdrażać kampanie edukacyjne. 

2.Rodzice szczepią swoje dzieci mimo niedostatecznej wiedzy co do skuteczności i bezpieczeństwa 

stosowanych u dzieci szczepionek. 

3. Mity dotyczące szczepień mogą wpływać na zmniejszenie popularyzacji szczepień prowadząc do wzrostu 

zachorowań na choroby zakaźne. 

Słowa kluczowe: szczepienia ochronne, świadomość, mity medyczne 
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