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Wiedza pacjentow i personelu medycznego
na temat wirusowych zapalen watroby (WZW)

The cognisance of viral hepatitis among patients
and medical staff

Bartosz Wanot

STRESZCZENIE

WSTEP

Wiedza na temat wirusowego zapalenia watroby (WZW) moze mie¢ szero-
kie implikacje w spoteczenstwie zarbwno zdrowotne jak i prawne. Grupa-
mi najbardziej zainteresowanymi tym zagadnieniem powinien by¢ szero-
ko rozumiany personel medyczny, jak rowniez pacjenci placowek stuzby
zdrowia.

CELE | METODY

Majac na uwadze korzysci wynikajace z rozpowszechniania znajomosci
tego problemu przeprowadzony zostat sondaz. Miat on na celu udziele-
nie odpowiedzi na kilka kluczowych pytan poruszajacych tematyke WZW
w wyzej wymienionych grupach. Pytania stuzyly ocenie poziomu wiedzy
na temat WZW, dotyczyly zagadnienia poszerzania tej wiedzy na dodat-
kowych kursach i szkoleniach. Celem sondazu byto réwniez sprawdzenie
czy wiedza na temat WZW jest zalezna od takich czynnikow jak wiek,
wyksztatcenie, rodzaj wykonywanej pracy, wcze$niejsze zatkniecie si¢
z ta chorobg, jak rowniez charakter oddziatu, w ktérym przebywaja, badz
pracuja respondenci.

WYNIKI
Uzyskano nastepujace wyniki:
a) niedostateczny poziom wiedzy wykazato 122 (30,9%) ankietowa-
nych z ktérych 117 (65,7%) osob to pacjenci a 4 (1,8%) personel
b) wystarczajacy poziom wiedzy wykazato 92 (23,3%) respondentow,
z czego 54 (30,3%) pacjentéw oraz 38 (17,5%) pracownikéw me-
dycznych
¢) dobry poziom wiedzy wykazato 71 (18%) ankietowanych, przy czym
6 (3,4%) to pacjenci a 65 (30%) to personel
d) bardzo dobry poziom wiedzy wykazato 111 (28,1%) os6b, w tym
1 (0,6%) osoba jest pacjentem a 110 (50,7%) cztonkami personelu
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WNIOSKI

Wyniki wskazuja, ze wiedza personelu medycznego w zakresie WZW jest wysoka oraz, ze jest
ona aktualizowana. Wiedza pacjentéw jest niedostateczna. Nie poszukuja oni rowniez informa-
cji na ten temat. Wykazano rowniez zwigzek miedzy znajomoscia zagadnienia WZW a charakte-
rem oddziatu, na ktérym przebywaja pacjenci oraz miedzy ich wiedza a wyksztatceniem

SEOWA KLUCZOWE
Wirusowe zapalenie watroby, wiedza, pacjenci, personel medyczny.

ABSTRACT

INTRODUCTION

The cognisance of viral hepatitis is bound to have vast social, both health and legal, ramifica-
tions. The broadly implied medical staff, as well as the health service patients should constitute
the groups most interested in this issue.

AIMS AND METHODS

Bearing in mind the benefits resulting from the cognisance of this problem, an opinion poll has
been held. Its aim was to obtain answers, from both of the above mentioned groups, to several
vital questions concerning viral hepatitis. The questions served to assess the level of knowledge
of viral hepatitis, they also related to broadening this cognisance by participating in supplemen-
tary courses and training. Another aim of the opinion poll was to verify whether the knowledge
of viral hepatitis is dependent on such factors as age, education, type of work, prior contact with
the illness in question or the type of ward where the respondents work or stay.

RESULTS
Following results have been obtained:
a) insufficient level of knowledge was shown by 122 (30,9%) persons in which there were
117 (65,7%) patients and 4 (1,8%) members of personnel
b) sufficient level of knowledge was shown by 92 (23,3%) persons in which there were
54 (30,3%) patients and 38 (17,5%) members of personnel
¢) good level of knowledge was shown by 71 (18%) persons in which there were 6 (3,4%) pa-
tients and 65 (30%) members of personnel
d) very good level of knowledge was shown by 111 (28,1%) persons in which there were
1 (0,6%) patient and 110 (50,7%) members of personnel

CONCLUSIONS

The results indicate that the knowledge of viral hepatitis among medical staff is broad and con-
tinously updated. The knowledge of patients is, on the contrary, insufficient. Moreover, patients
do not seek additional information on this subject. A relationship between knowledge of viral
hepatitis, the type of ward where patients stay and their education has been established and
demonstrated.

KEY WORDS
viral hepatitis, knowledge, patients, medical personel.




WIEDZA NA TEMAT WIRUSOWYCH ZAPALEN WATROBY

WSTEP

Wirusowe zapalenie watroby, czesto potocznie
nazywane ,,z0ttaczkg zakazna” jest - ze wzgle-
du na sposob przenoszenia - jednostka choro-
bowa, w ktorej dochodzi do uszkodzenia wg-
troby na skutek zakazenia jednym z wiruséw
tzw. hepatotropowych. Sg to wirusy wyspecja-
lizowane w zakazaniu i niszczeniu komorek
watrobowych (hepatocytow). Obecnie znanych
jest 7 wirusOw pierwotnie hepatotropowych
wywotujagcych WZW. Okresla sie je kolejnymi
literami alfabetu od A do G (bez F) oraz wirus
TTV (Transfusion Transmitted Wirus) [1].
Dwa z tych wirusow HAV (Hepatitis A wirus)
i HEV (Hepatitis E wirus) przenoszone sg dro-
ga pokarmowg (potocznie zottaczka pokar-
mowa), natomiast pozostate wirusy — droga
krwiopochodng, zwang réwniez droga paren-
teralng (potocznie zo6ttaczka wszczepienna)
[2, 3]. Zapalenie watroby moze by¢ réwniez
wywotywane przez wirusy pierwotnie niehe-
patotropowe takie jak: wirus zottej febry, cy-
tomegalii (CMV), opryszczki (HSV-1 i HSV-2),
ospy wietrznej i pétpasca (VZV), Swinki, r6-
zyczki, Epsteina-Barr (EBV) i niektore szczepy
enterowirusOw i adenowiruséw [4, 5, 6]. Na
WZW cierpi kilkaset milionéw ludzi, dlatego
jest ono powaznym problemem w skali swia-
towej. NajczeSciej wystepujagcym typem zara-
zenia jest HAV, ktory stanowi 69% wszystkich
przypadkéw WZW na Swiecie. Co roku notuje
sie 1,2- 1,4 miliona nowych zachorowan. Naj-
wyzsza zapadalnos¢ dotyczy dzieci w wieku 5-
14 lat. Smiertelnos¢ wynosi 0,1-0,2% [7, 8, 9].
Najwieksze znaczenie majg jednak wirusy B i
C ze wzgledu na skutki kliniczne (wystepowa-
nie procesu przewlektego, powiktania) i koszty
spoteczne z powodu absencji w szkole i pracy,
hospitalizacji i zgonéw [9, 10].

MATERIAE I METODY

Celem pracy byto udzielenie odpowiedzi na
kilka kluczowych pytan poruszajacych tematy-
ke WZW.

Pytania dotyczyly nastepujacych spraw:

1) Jaki jest poziom wiedzy pacjentéw i per-
sonelu medycznego na temat WZW?

2) Czy wiedza pacjentow i personelu jest za-
lezna od charakteru oddziatu (zabiegowy,
niezabiegowy), na ktérym przebywajg
badz pracuja?

3) Czy respondenci poszerzaja swojg wiedze
na dodatkowych kursach i szkoleniach?

4) Czy wiedza jest zalezna od wieku ankie-
towanych?

5) Czy poziom wyksztatcenia ma wptyw na
wiedze ankietowanych?

6) Czyrodzaj wykonywanej pracy ma wplyw
na wiedze obsady szpitala?

7) Czy choroba wiasna lub cztonka rodzi-
ny ma wplyw na znajomos¢ zagadnienia
WZW?

W celu oceny wiedzy na temat WZW, przepro-
wadzono badania ankietowe w populacji 450
pracownikéw i pacjentéw Szpitala Powiatowe-
go w Pszczynie wieku od 16 do 82 lat. Otrzy-
mano 395 prawidtowo wypetnionych ankiet,
z czego 217 od pracownikéw w tym 203 ko-
biet i 14 mezczyzn i 178 od pacjentéw w tym
127 kobiet i 51 mezczyzn.

Badanie ankietowe przeprowadzono w okresie
od 1 kwietnia do 15 maja 2008.

Badanie polegato na wypetnieniu ankiety za-
wierajacej 24 pytania.

Ankieta sktadata sie z 3 czesci oznaczonych li-
terami A, B, C

Czes$¢ A obejmowata 6 pytan dotyczacych pici,
wieku, miejsca zamieszkania, wyksztatcenia,
podziatu na pacjentow i personel szpitala
z wyszczegblnieniem petnionej funkcji oraz
oddzialu, na ktérym opiniodawca przebywa
badz pracuje.

Czes¢ B dotyczyta zachorowan na WZW re-
spondentéw oraz czlonkéw ich rodzin jak
réwniez sposobow edukacji w kierunku WZW
ankietowanych.

Cze$¢ C zawierata pytanie dotyczace wiedzy
z zakresu wirusowych zapalen watroby w tym
drog szerzenia, objawéw, sposobow postepo-
wania oraz zapobiegania i profilaktyki. Czes¢
ta zostala utozona w formie 15 pytan testu
wyboru. Ankietowany mial wybra¢ jedna, we-
dtug niego najwtasciwsza, odpowiedZ sposrod
wymienianych. W kazdym pytaniu mégt row-
niez wybra¢ odpowiedz ,,nie wiem”.

W formularzu ankiety uzyto potocznych okre-
§len ,,z0ttaczka pokarmowa” oraz ,,z6ttaczka
wszczepienna” w celu jasniejszego opisu pyta-
nia dla pacjentéw, ktoérych wiedza medyczna
w wiekszosci przypadkow nie jest fachowa.
W celu analizy poziomu wiedzy ankietowa-
nych okreslono kryteria oceny wiedzy na te-
mat WZW wedlug skali czterostopniowej:
Niedostateczny poziom wiedzy- udzielenie
prawidtowej odpowiedzi na mniej niz 8 pytan,
wystarczajacy poziom wiedzy- udzielenie pra-
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widlowej odpowiedzi na 8- 10 pytan, dobry
poziom wiedzy- udzielenie prawidtowej odpo-
wiedzi na 11-13 pytan, bardzo dobry poziom
wiedzy- udzielenie prawidlowej odpowiedzi
na wiecej niz 13 pytan.

WYNIKI

Wsréd ankietowanych byto 330 (83,5%) ko-
bieti 55 (16,5%) mezczyzn.

Wiek ankietowanych przedstawia rycina 1.
Srednia wieku ankietowanych to 44,2 przy
czym dla pacjentow wynosi ona 47,45 nato-
miast dla personelu 41,5 roku.

Wiekszos¢ ankietowanych mieszka na wsi -
221 (55,9%) a pozostali - 174 (44,1) w mie-
Scie.

Wyksztatcenia ankietowanych przedstawia ta-
bela 1.

Oddziaty, na ktérych przebywaja lub pracujg
respondenci przedstawia tabela 2.

Sposrod wszystkich ankietowanych 27 (6,8%)
os6b w tym 11 pacjentow i 16 cztonkow
personelu byto w swoim zyciu chorych na
wirusowe zapalenie watroby, natomiast 359
(90,9%) respondentéw, 161 pacjentéw oraz
198 pracownikéw nigdy nie byto chorych na
WZW. Pozostate 9 (2,3%) osbb, 6 pacjentow
i 3 pracownikéw nie wie czy przebyto ta cho-
robe.

Jesli chodzi o zachorowania na WZW wsréd
cztonkéw rodzin ankietowanych to w rodzi-
nach 47 (11,9%) respondentow (22- pacjenci,
25- personel) pojawita sie ta choroba, a w 319
(80,8%) rodzinach (136- pacjenci, 283- per-
sonel) nie zanotowano tej choroby. 29 (7,3%)
0s6b (20-pacjenci, 8-personel) nie wie czy
wsrod ich bliskich wystapito WZW.

Kolejne pytanie dotyczyto Zrédet wiedzy na
temat wirusowego zapalenia watroby. W tym

Tabela I. Wyksztatcenie respondentow

Wyksztatcenie Pacjenci Personel Ogotem
Podstawowe 21(11.8%) 0(0%) 21(5,3%)
Zawodowe 54 (30.3%) 0(0%) 54 (13,7%)
Srednie 52(29,2%) 101(25,6%) 153 (38,7%)
Policealne 4(2,2%) 55(13,9%) 59 (14,9%)
Wyzsze 47(26,4%) 61(15,4%) 108 (27,3%)

Wsréd 217 cztonkéw personelu ankiete wy-
petnito 30 (13,8%) lekarzy, 156 (71,9%)
pielegniarek i ratownikéw medycznych oraz
31 (14,3%) technikow.

pytaniu ankietowani mogli zaznaczy¢ kil-
ka odpowiedzi. Odpowiedzi respondentow
przedstawia tabela 3.

Tabela Il. Oddziaty, na ktérych przebywaja i pracuja respondenci

Oddziaty Pacjenci Personel Ogotem

Neurologia 9(5,1%) 16 (7,4%) 25 (6,3%)
Potoznictwo 25 (14%) 18 (8,3%) 43(10,9%)
Ginekologia 15(8,9%) 1(5,1%) 26 (6,6%)
Patologia cigzy 1(6,2%) 15(6,9%) 26 (6,6%)
Choroby wewnetrzne 61(34,3%) 34 (15,7%) 95 (24,1%)
Chirurgia 27 (15,2%) 13(6%) 40 (10,1%)
Ortopedia 19(10,7%) 13(6%) 32(8,1%)
OloM 0(0%) 11(5,1%) 11(2,8%)
Izba Przyje¢/Ambulatorium 4(2,2%) 24 (11,1%) 28 (7,1%)
Radiologia 0(0%) 10 (4,6%) 10 (2,5%)
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Oddziaty Pacjenci Personel Ogotem
Laboratorium 0(0%) 14 (6,5%) 14 (3,5%)
Sterylizacja 0(0%) 1(5,1%) 11(2,8%)
Inne 7(3,9%) 27 (12,4%) 34 (8,6%)
Tabela Ill. Zrodfa wiedzy ankietowanych na temat WZW

Zrodta Pacjenci Personel
Szkolenie zawodowe (w miejscu pracy) 4(2,2%) 171 (78,8%)
Szkolenia dodatkowe 1(0,6%) 67(30,9%)
Cykliczne szkolenia 3(1,7%) 30 (13,8%)
Internet, telewizja, prasa 81(45,5%) 14 (52,5%)
0d lekarza rodzinnego 36 (20,2%) 3(1,4%)
Znajomi, rodzina 34(19,1%) 15(6,9%)
W ogble nie zajmowatem /-am sie tym tematem 60 (33,7%) 7(3,2%)

Odpowiedzi respondentéw na szczegbtowe pytania dotyczgce wirusowego zapalenia watroby
przedstawiajg tabele 4, 5

Tabela IV. Odpowiedzi pacjentdw na pytania czesci C ankiety

ODPOWIEDZ

PYTANIE Prawidtowa Nieprawidtowa .Nie wiem”
tatwosc zarazenia WZW i AIDS 44 (24,7%) 60 (33,7%) 74 (41,6%)
Zewnetrzne oznaki WZW 86 (48,3%) 16 (9%) 6(42,7%)
Izolacja pacjentéw z WZW 30 (16,9%) 85 (47,8%) 3(35,4%)
Wystepowanie zéttaczki pokarmowe; 60 (33,7%) 49 (27,5%) 69 (38,8%)
Zarazanie z6ttaczkg wszczepienng podczas transfuzji 141(79,2%) 4(2,2%) 3(18,5%)
Drogi zakazenia z6ttaczka wszczepienng 104 (58,4%) 29 (16,3%) 5(25,3%)
Zarazenia u fryzjera 51(28,7%) 50 (28,1%) 7(43,3%)
Istnienie szczepionek na WZW 41(23%) 56 (31,5%) 81(45,5%)
Mozliwos¢ wyleczenia WZW 43 (24,2%) 74 (41,6%) 1(34,3%)
Mozliwo3¢ bezobjawowego przebiegu WZW 49 (27,5%) 38(21,4%) 91(51,1%)
Powiktania zéttaczki 116 (65,2%) 0(0%) 62 (34,8%)
Zapobieganie zéttaczce pokarmowe; 119 (66,2%) 25 (14%) 34 (19,1%)
Co to jest HCV? 46 (25,8%) 4(2,2%) 128 (71,9%)
Zapobieganie zottaczce wszczepiennej 94 (52,8%) 46 (25,8%) 38 (21,4%)
Sktad szczepionki przeciw WZW typu A 9(5,1%) 47 (26,4%) 122 (68,5%)
Tabela V. Odpowiedzi personelu na pytania czesci C ankiety

ODPOWIEDZ
PYTANIE Prawidtowa  Nieprawidlowa ,Nie wiem"”

tatwos¢ zarazenia WZW i AIDS 191(88%) 26 (12%) 0(0%)
Zewnetrzne oznaki WZW 206 (94,9%) 8(3,7%) 3(1,4%)
Izolacja pacjentow z WZW 11(51,2%) 101(46,5%) 5(2,3%)
Wystepowanie zottaczki pokarmowej 201(92,6%) 13(6%) 3(1,4%)




22

ANNALES ACADEMIAE MEDICAE SILESIENSIS

ODPOWIEDZ
PYTANIE Prawidtowa  Nieprawidlowa  ,nie wiem”
Zarazanie z6ttaczka wszczepienng podczas transfuzji 205 (94,5%) 6(2,8%) 6(2,8%)
Drogi zakazenia zéttaczkg wszczepienng 204 (94%) 10 (4,6%) 3(1,4%)
Zarazenia u fryzjera 188 (86,6%) 22 (10,1%) 7(3,2%)
Istnienie szczepionek na WZW 157 (72,4%) 59 (27,2%) 1(0,5%)
Mozliwos¢ wyleczenia WZW 78 (35,9%) 130 (59,9%) 8(3,7%)
Mozliwos¢ bezobjawowego przebiegu WZW 199 (91,7%) 13(6%) 5(2,3%)
Powikfania zottaczki 213(98,2%) 2(0,9%) 2(0,9%)
Zapobieganie zéttaczce pokarmowe; 213 (98,2%) 2(0,9%) 2(0,9%)
Cotojest HCV? 213 (98,2%) 1(0,5%) 3(1,4%)
Zapobieganie zottaczce wszczepienne 214.(98,6%) 2(0,9%) 1(0,5%)
Sktad szczepionki przeciw WZW typu A 147 (67,7%) 58 (26,7%) 12(5,5%)

Dane zawarte w tabelach 4 i 5 poddano analizie zgodnie z ustalonymi wczesniej kryteriami oceny wiedzy

na temat WZW.

Uzyskano nastepujace wyniki:

e) niedostateczny poziom wiedzy wykazato
122 (30,9%) ankietowanych z ktoérych
117 (65,7%) 0s6b to pacjenci a 4 (1,8%)
personel

f) wystarczajacy poziom wiedzy wykazato
92 (23,3%) respondentéw, z czego 54
(30,3%) pacjentow oraz 38 (17,5%) pra-
cownikéw medycznych

g) dobry poziom wiedzy wykazato 71 (18%)

h)

ankietowanych, przy czym 6 (3,4%) to
pacjenci a 65 (30%) to personel

bardzo dobry poziom wiedzy wykazato
111 (28,1%) os6b, w tym 1 (0,6%) osoba
jest pacjentem a 110 (50,7%) cztonkami
personelu
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Rycina 2. Poziom wiedzy ankietowanych z zakresu wiedzy na temat WZW.

ANALIZA STATYSTYCZNA WYNIKOW

Zmienne ciagte przedstawiono, jako srednie +
odchylenie standardowe.

Zmienne jakosciowe przedstawiono jako war-
toSci procentowe.

Do poréwnania wartos$ci zmiennych ciagtych
uzyto testu t-studenta lub testu U-Manna
Whitney’a gdy zalozenie o normalnosci roz-
ktadu nie byto spetnione.
Normalno$¢ rozktadu
Shaphiro-Wilk a.
Poréwnania Srednich wartosci zmiennych cig-
glych dla wielu grup przeprowadzono przy po-
mocy testu Kruskala-Wallisa.

Do oceny zaleznosci miedzy wiekiem respon-
dentéw a poziomem wiedzy na temat WZW
uzyto metody korelacji rang Spearmana.

Za istotne statystycznie przyjeto poziom istot-
nosci p< 0,05.

sprawdzono testem

Wyniki analizy statystycznej przedstawiaja sie
nastepujaco:

1) Wiedza pacjentéw z oddzialéw zabiego-
wych jest istotnie wigksza niz z oddzia-
16w niezabiegowych (p=0,012).

Wiedza pracownikéw nie jest zalezna
od charakteru oddziatu, na ktérym pra-
cuja (p=0,08). Stwierdzono nieistotny
statystycznie trend w kierunku wyzszych
wynikéw ankiety personelu z oddziatow
zabiegowych.

2)

3) Wiek chorych nie byt zwigzany z ich wie-
dzg dotyczacg WZW (wspodtczynnik kore-
lacji rang Spearmana r=-0,1 p=0,17).
Wiek personelu nie byt zwiazany z ich
wiedzg dotyczaca WZW (wspdtczyn-
nik korelacji rang Spearmana, r=-0,02,
p=0,81).

W grupie chorych, istnieje istotna r6znica
pomiedzy nimi w zaleznosSci od ich wy-
ksztatcenia (p<0,0001). Im wyzsze wy-
ksztalcenie pacjentéw tym ich wiedza na
temat WZW jest wigksza.

Nie stwierdzono zaleznosci miedzy wy-
ksztatceniem cztonkéw personelu a ich
wiedzg na temat WZW (p=0,13).

Analiza wynikéw ankiety w zaleznosci
od wykonywanej pracy wykazata, ze brak
jest zwigzku miedzy zawodem personelu
a wiedzg na temat WZW (p= 0,29).
Przebycie choroby pozostawato bez wpty-
wu na wiedze o WZW (p=0,40).
Choroba cztonka rodziny ankietowanych
nie ma wptywu na ich wiedze¢ 0 WZW
(p=0,16)

DYSKUSJA

Znajomosc¢ drég szerzenia, objawow i postepo-
wania, ale przede wszystkim profilaktyki wiru-
sowych zapalei watroby ma ogromy wplyw na
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ilos¢ nowych zakazen. Wiedza ta moze uchro-
ni¢ przed zakazeniem, spowodowaé szybsze
podjecie leczenia oraz zmniejszy¢ mozliwos¢
powiktan.

Na podstawie wynikéw ankiety stwierdzono,
ze personel szpitala bardzo dobrze orientuje
sie w zagadnieniach zwiazanych z WZW. Po-
nad potowa (50,7%) z ankietowanych czton-
kow personelu wykazata bardzo dobry poziom
wiedzy a kolejne 30% poziom dobry. Wiedze
tylko 4 (1,8%) os6b mozna uznaé za niedo-
stateczng, co moze wynikaé z pospiechu przy
wypetnianiu ankiety.

Pozytywny jest rowniez fakt, ze pracownicy
poszukuja dodatkowych informaciji na temat
WZW. Dodatkowa wiedza zdobywaja naj-
czesciej z mediow, z ktorych czerpie jg 52,5%
cztonkéw personelu, 30,8% uczestniczyto
w dodatkowym szkoleniu z tego zakresu. Zasta-
nawiajgce jest natomiast, dlaczego nie wszyscy
pracownicy (78,8%) uczestniczyli w szkoleniu
zawodowym. Moze wynikac¢ to z tego, ze szko-
lenie to odbyto sie dawno i pracownicy go nie
pamietaja a zatem nalezatoby je powtdrzyd.
Niepokojacy jest fakt braku zainteresowania
tematem 3,2% pracownikéw. Pozytywne by-
foby dotarcie z informacjami o profilaktyce
WZW do wszystkich pracownikow.

Z drugiej strony wyniki ankiety uwidocznity
niedostateczng wiedze pacjentdbw na temat
wirusowych zapalen watroby, ktéra wykazuje
65,7% z nich. Wiedze tylko 30,3% pacjentow
mozna uzna¢ za wystarczajgca natomiast tyl-
ko 4% pacjentéw odpowiedzialo na poziomie
dobrym (3,4%) i bardzo dobrym (0,6%). Po-
wodem tak stabych wynikow moze by¢ stan
zdrowia ankietowanych i zlekcewazenie przez
nich ankiety, jednak trudno przypuszcza¢, ze
ponad 65% potraktowalo ja zdawkowo lub
zignorowato.

Zauwazono réwniez, ze 33,7% pacjentOw
w ogoble nie zajmuje si¢ tematem zakazen
WZW. Warto poszuka¢ odpowiedzi na pytanie
czy taka postawa jest wynikiem niedoinfor-
mowania spoteczenstwa, jako takiego, o nie-
bezpieczenstwach WZW czy raczej niechecia
pacjentéw do wypetniania ankiet. Wykazano,
ze 45,5 % wszystkich pacjentéw informacje o
WZW czerpie z medidéw, przy czym w tej gru-
pie jest cze$¢ pacjentdéw, ktora zadeklarowata
niezainteresowanie tematem WZW. Z rozmow
z pacjentami wynikato, ze gtéwnie telewizja
jest dla nich Zrodtem wiedzy. Moze to sugero-
wad, ze pacjenci przyjmujg wszystkie, nawet
niesprawdzone informacje nadawane w $rod-

kach masowego przekazu, za prawdziwe. Na-
lezy zauwazy¢, ze w informacje, ktore personel
czerpie z medidow czeSciej rozumiane s3 jako
dane specjalistyczne, specjalnie wyszukiwane
lub podawane w medycznych portalach in-
ternetowych lub w prasie medycznej. Stosun-
kowo mata liczba ankietowanych pacjentow
(20,2%) pozyskuje informacje na temat WZW
od lekarza rodzinnego. Nalezatoby sie spo-
dziewag, ze to lekarz powinien by¢ pierwszym
zrodtem, ktoére przekazuje tego typu informa-
cje. Wsrod cztonkoéw personelu z informacji
lekarza rodzinnego korzysta tylko 1,4% an-
kietowanych, jednak w tym przypadku zrozu-
miate jest, ze respondenci zdobywaja wiedze
z innych Zrédet.

Nalezy jednak zauwazy¢, ze pacjenci zdaja so-
bie sprawe ze swojej niewiedzy. Udzielili oni
$rednio 5,9 odpowiedzi ,,nie wiem” na pytania
czesci C ankiety. Personel natomiast ufa swoim
informacjom. Jego cztonkowie udzielili Srednio
0,3 odpowiedzi ,,nie wiem”.

Najwiecej prawidtowych odpowiedzi pacjenci
udzieli na pytania dotyczace zakazenia podczas
transfuzji. Moze to swiadczy¢ o tym, ze oba-
wiajg sie oni przetaczania krwi i z tego wzgle-
du zapamietuja informacje na temat. Warto
zauwazyC, ze pacjenci orientuja si¢ rOwniez,
w jaki sposob zapobiega¢ zo6ttaczce pokarmo-
wej, co oznacza, ze posiadaja Swiadomos¢ ta-
kiego zagrozenia.

Cztonkowie personelu szpitala najlepiej odpo-
wiedzieli na pytania dotyczace zapobiegania
z6ttaczce pokarmowej oraz wszczepiennej,
powiktan WZW oraz na pytanie ,Co to jest
HCV?”. Mozna zatem stwierdzi¢, ze orientujg
sie oni w kluczowej kwestii, jaka jest profilak-
tyka oraz zdajg sobie sprawe z zagrozen, jakie
niesie WZW.

Pozytywne jest to, iz 13% pracownikéw od-
powiedziato prawidtowo na wszystkie pytania
ankiety.

Najmniej prawidtowych odpowiedzi pacjen-
ci udzielili na pytanie dotyczace zawartosci
szczepionki na WZW typu A, co jest zrozu-
miale, poniewaz byto to bardzo szczegétowe
pytanie. Pacjenci nie wiedzg réwniez, czy i na
jakie rodzaje WZW istnieja szczepionki. Moze
to oznaczaé, ze nie zdaja sobie oni sprawy
z roznorodnosci wiruséw zapalenia watroby
a znajga tylko pojecie ,,z61taczka”.

Pracownicy szpitala udzielili najmniej prawid-
towych odpowiedzi na pytanie o mozliwo$¢
wyleczenia wirusowego zapalenia watroby.



WIEDZA NA TEMAT WIRUSOWYCH ZAPALEN WATROBY

Powodem tego moze by¢ opinia panujaca
w spoleczenstwie, ze kazdy chory na WZW do
konca zycie pozostaje nosicielem.

Problem sprawito rowniez pytanie dotyczace
koniecznosci izolacji pacjentow z WZW. Ponad
33% ankietowanych pracownikoéw i ponad
50% pacjentow stwierdzito, ze tacy pacjenci
powinni by¢ izolowani przynajmniej 3 tygo-
dnie. Swiadczy to o braku aktualizacji wiedzy,
poniewaz obowiazek izolacji zostat zniesiony
ustawg z dnia z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Moze
to rowniez obrazowac strach przed ta chorobg
oraz przed ludzmi zakazonymi.

Pacjenci najczesciej zaznaczali odpowiedz ,,nie
wiem” w pytaniach dotyczacych szczegdtowej
wiedzy o WZW tj. na pytanie o zawartos¢
szczepionki na WZW typu A oraz na pytanie
,Co to jest HCV?”. Cztonkowie personelu naj-
czesciej wybierali odpowiedz ,,nie wiem” row-
niez przy pytaniu o sktad szczepionki. Swiad-
czy to o tym, ze pracownicy nie probowali
zgtebiac tego tematu.

Satysfakcjonujace jest, ze stosunkowo duzo
prawidtowych odpowiedzi dotyczylo pytan
o drogi szerzenia i profilaktyke WZW, czyli
zagadnienia najistotniejsze w hamowaniu roz-
przestrzeniania si¢ choroby.

Pacjenci przed zabiegiem powinni by¢ poin-
formowani o niebezpieczenstwie zakazenia
wirusowym zapaleniem watroby oraz powin-
ni podda¢ si¢ szczepieniom przeciw WZW
typu B. Uzyskane wyniki potwierdzaja to,
iz pacjenci oddziatéw zabiegowych uzyskali
wiadomosci w dziedzinie przeciwdziatania
WZW.

Wiedza na temat WZW nie rézni si¢ istotnie
miedzy personelem oddziatow o ré6znym cha-
rakterze. Mozna jednak zaobserwowal nie-
istotny statystycznie trend w kierunku wyz-
szych wynikéw ankiety personelu z oddziatow
zabiegowych. Moze to $wiadczy¢ o tym, ze
pracownicy tych oddzialéw zdajg sobie spra-
we z wlasnego zagrozenia zakazeniem WZW
podczas zabiegow i dlatego uzupelniaja wiado-
mosci z tego zakresu.

Na podstawie powyzszych wnioskéw mozna
wysnué przypuszczenie, ze personel oddziatow
zabiegowych chetniej dostarcza wiekszej ilosci
informacji pacjentom tych oddziatow.

Dane statystyczne przedstawiaja brak zalez-
no$ci miedzy wiedza respondentéw, zarow-
no pacjentow jak i cztonkéw personelu, a ich
wiekiem. Moze to Swiadczy¢ o tym, ze wiedza

zdobyta przez pracownikéw podczas nauki
zawodu jest wysoka a pracownicy z wigkszym
stazem ja aktualizuja.

Zaobserwowano zwigzek miedzy wiedza pa-
cjentow a ich wyksztatceniem. Sugeruje to,
iz wraz ze wzrostem wyksztalcenia nastepuje
wzrost zainteresowania zdrowiem w szerszej
perspektywie. Ludzie wyksztatceni poszukuja
bardziej szczeg6towych informacji na temat
profilaktyki zdrowia.

Wyniki ankiet cztonkéw personelu sa nieza-
lezne od wyksztatcenia. Swiadczy to o tym,
ze na kazdym poziomie zdobywania wiedzy
przyswajane sa informacje na temat wiruso-
wych zapaleni watroby:

Nie na réwniez zwigzku miedzy zawodem
a wiedzg personelu na temat WZW. Wszyscy
pracownicy szpitala, niezaleznie od rodza-
ju wykonywanej pracy maja wysoka wiedze
o tym zagadnieniu.

Niestety, ani przebycie choroby, ani zachoro-
wanie cztonka rodziny na WZW nie wpltywa
na stan wiedzy respondentéw na ten temat.
Wydaje sig, ze te czynniki powinny wptywac
na powiekszenie sie wiedzy jednak nie zaob-
serwowano takiej tendencji.

WNIOSKI

1. Wiedza pacjentow na temat wirusowych
zapalen watroby jest niedostateczna. In-
formacje nalezy uzupetniac szczegélnie w
celu poprawy profilaktyki WZW.

2. Wiedza personelu jest na poziomie bar-
dzo dobrym. Wiedza personelu powinna
jednak by¢ aktualizowana, aby zachowac
jej wysoki poziom.

3. Wiedza pacjentéw na oddziatach zabie-
gowych jest wieksza niz przebywajgcych
na oddziatach niezabiegowych.

4. Wiedza personelu nie jest zalezna od cha-
rakteru oddziatu, na ktérym pracujg.

5. Pacjenci nie uczestnicza w szkoleniach
dotyczgcych WZW a duza ich czesé nie in-
teresuje sie tym zagadnieniem. Wigkszos¢
informacji czerpia z telewizji, ktéra nie
jest odpowiednim Zrodtem wiadomosci
na ten temat. Zainteresowanie personelu
tym tematem jest duze. Jego cztonkowie
uczestniczg w dodatkowych kursach oraz
poszukuja interesujacych ich informacji
w mediach.
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