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Przygotowany przez: Dowiedz sig wiecej :

SERVIER POLSKA WWW.WYLACZRAKA.PL/GLEJAK



Dlaczego rozmawiamy o glejaku?

Kazda edycja kampanii ,,Servier - Wytgcz Raka” powstadje po to, by zwraca¢ uwage na tematy wazne dla pacjentow
i ich bliskich. W tym roku postanowiliSsmy mowi€ o glejaku - chorobie, ktéra wcigz pozostaje mato obecna
w spotecznej Swiadomosci, cho€ kazdego roku zmienia zycie tysiecy osob i ich rodzin.

Rozmawiajgc z pacjentami, ekspertami i organizacjami pacjenckimi, ustyszeliSmy co$§ bardzo waznego. W przypadku
glejaka wyzwaniem jest nie tylko sama choroba i skutki jej leczenia. Rédwnie istotne okazuje sie to, jak wyglgda
codzienne zycie po diagnozie - praca, relacje z bliskimi, poczucie samodzielnosSci, plany na przyszto$€ i potrzeba
zachowania wtasnej tozsamosci.

Ewa Ciepatowicz

ESG & Internal Communication Manager
Koordynatorka kampanii

"Servier - Wyiqcz Raka”

Dlatego tegoroczna kampania ,Widzimy sie jutro. Glejak. Choruje. Jestem..” nie opowiada wytqcznie o chorobie.
Opowiada przede wszystkim o cztowieku.

ChcieliSmy lepiej zrozumieg, jak glejaka postrzegajqg Polacy. Czy wiedzg, kogo moze dotkng€? Czy rozumiejq, z jakimi
wyzwaniomi mierzg sie pacjenci? Czy potrafig ich wspierac? Odpowiedzi na te pytania przynosi ogdlnopolskie
badanie opinii spotecznej poSwiecone postrzeganiu glejaka w Polsce, ktérego wyniki prezentujemy w tym raporcie.

Wyniki pokazujg co$ budujgcego. Polacy sq gotowi okazywac wsparcie i empatie. Jednoczesnie wielu z nas wcigz nie
wie, jak rozmawiac o tej chorobie i jak wspieraé osoby, ktére z nig zyjq. To wiaénie te luke chcemy wspdlnie wypetniac
- poprzez edukacje, rozmowe i oddawanie gtosu tym, ktérych temat dotyczy najbardzie;.

Wierzymy, ze wieksza wiedza prowadzi do wigkszego zrozumienia. A zrozumienie pozwala dostrzec nie tylko chorobe,
ale przede wszystkim cziowieka. Bo za kazdg diagnozq jest kto§, kto nadal ma swoje plany, obowigzki, relacje

i marzenia. Kto§, kto chce moc powiedziec: widzimy sie jutro.

Zapraszam do lektury raportu.



Glejak to jeden z najpowazniejszych nowotwordw mozgu. Dotyka rocznie blisko 1800
Polakéw - czesto miodych, aktywnych zawodowo, wychowujqcych dzieci. Choroba,
ktdra zmienia wszystko, bywa jednak niewidoczna dla otoczenia. Pacjent moze
wyglgda¢ normalnie i jednoczeSnie zmagac sie z zaburzeniami pamieci, mowy,
rownowagji, z lekiem i chronicznym zmeczeniem.

W  kwietniu 2026 roku przeprowadziliSmy pierwsze
ogélnopolskie badanie opinii spotecznej poswigcone
postrzeganiu glejaka. Wzigto w nim udziat 1011 dorostych
Polakébw — reprezentatywna préba mieszkahcdw kraju.
ZapytaliSmy ich o wiedzg na temat choroby, o to, jak
wyobrazajq sobie codziennoS¢ pacjenta, czego sie bojg
i jak chcieliby reagowac.

ZapytaliSmy ich o wiedze na temat choroby, o to, jak
wyobrazajg sobie codzienno$€ pacjenta, czego sig bojq
i jak chcieliby reagowac.

Wyniki sqg wazne. Polacy chcqg wiedzie€C wigcej i sq
gotowi wspieraC. Ale brakuje im wiedzy, jak to robic. Ten
raport jest probq wypetnienia tej luki.



Wprowadzenie do badan



Badanie

Badanie zostato przeprowadzone w dniach 24-27 kwietnia
2026 roku metodg ankiety online (CAWI) na reprezentatywnej,
losowo-kwotowej probie 1011 dorostych mieszkahcow Polski.

O co pytaliSmy Polakow?

e Glejak oczami Polakdéw - pytania, ktére postawiliSmy

e Jak duzo Polacy wiedzqg o glejaku i skad czerpiq te wiedze?

e Czy wiemy, ze glejak moze dotyczy¢ os6b mtodych i aktywnych zawodowo?

e Czy rozumiemy, ze choroba moze byC niewidoczna dla otoczenia i co tak naprawde
kryje sie za tym "normalnym” wyglgdem?

e Jak wyobrazamy sobie wptyw glejaka na prace, rodzine, emocje i codzienne zycie?

e Czy jesteSmy gotowi wspierac i czy wiemy, jak to robic?

e Co myslimy o roli pracodawcdw wobec pracownikéw z diagnozq?




Wprowadzenie

Charakterystyka proby N=101]

Piec Wiek
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Wprowadzenie

Charakterystyka proby N=101]

Sytuacja zawodowa Miesigczny dochéd netto

Pracuje na peten etat 57,00% Mniej niz 1000 zt 4,00%
Jestem na emeryturze lub rencie 17,00%

1000 - 2999 zt

Pracuje na czes¢ etatu 8,00% 3000 - 4999 z 31,00%
Prowadze wtasnq dziatalno$€ gospodarczg 5,00% 5000 - 6999 z 27,00%
Ucze sie [ studiuje 5,00% 7000 - 8999 zt 13,00%
Jestem bezrobotny/a 5,00% Ponad 9000 zt
Zajmuje sie domem  3,00% Wole nie méwic 4,00%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%



Wprowadzenie

Charakterystyka proby N=101]

Wielkos¢ miejscowosci Wojewodztwo
Mazowieckie
wies i miejscowost do 5 tys. mieszkarcow 16,00% Siqstie
Wielkopolskic - | )
miejscowos¢ od 5 tys. do 19 tys. mieszkancow 11,00% Dolnosigskie |-
Matopolskic [/
oisCOWOsE eszkance todziie )
miejscowosSC od 20 tys. do 49 tys. mieszkahcow 16,00% _
Lubelskic |
Podkarpackie
miejscowos¢ od 50 tys. do 99 tys. mieszkahcow Kujawsko-pomorskie
Pomorskie
miejscowos¢ od 100 tys. do 199 tys. mieszkahcow Zachodniopomorskie
Warminsko-mazurskie 4%
miejscowosé od 200 tys. do 499 tys. mieszkancow 11,00% Swietokrzyskie 4%
Podlaskie 3%

- p , . Lubuskie 2%

miejscowosSC od 500 tys. mieszkancow 19,00% ) A

Opolskie 2%
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JOSKI

sl

Wyniki pokazujg, ze glejak funkcjonuje w SwiadomosSci spotecznej jako choroba
powazna, budzgca lgk i wymagajgca wsparcia, ale jednoczeSnie wiedza o niej jest
niepetna i czesto deklaratywna. Najmocniejszym wnioskiem jest luka miedzy ogding
empatig a praktyczng kompetencjq: badani chcg wiekszej obecnosci tematu
W przestrzeni publicznej, rozumiejqg potrzebe elastycznosci i wsparcia, ale znacznie
rzadziej wiedzgq, jak realnie zachowac sie wobec osoby z diagnoza.

Silnym polem do komunikacji jest niewidocznoS¢
choroby. WiekszoS€ badanych akceptuje, ze osoba
z glejakiem moze wyglgdac¢ ,normalnie”, a jednoczesnie
doSwiadcza¢ powaznych ograniczen, ale nie wszyscy
potrafig przetozy¢ te wiedze na konkretne objawy
i codzienne konsekwencje. To tworzy przestrzen dla
edukacii o pamieci, koncentracji, zmeczeniu,
rownowadze, mowie, emocjach i samodzielnosci — czyli o
tych obszarach, ktére decydujg o funkcjonowaniu
pacjenta, a czesto pozostajg niewidoczne dla otoczenia.

W komunikacji warto wyraznie réznicowac grupy
odbiorcow. Kobiety czeSciej dostrzegajg konsekwencje
choroby i czeSciej wskazujg potrzebe wsparcia, wigc
mogg by¢ naturalng grupg wzmacnidjgcq przekaz
empatyczny i edukacyjny. Najmtfodsi wymagajg
prostszego, bardziej konkretnego jezyka i kanatéw
cyfrowych, poniewaz rzadziej deklarujg znajomosé
choroby oraz rzadziej rozumiejg niewidzialno$€ objawdw.
Mieszkanhcy najwigkszych miast czesciej wykazujg wyzszg
Swiadomos¢€, podczas gdy mniejsze miejscowosci mogqg
wymagac bardziej podstawowej edukaciji.
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Whioski

Glejak jest rozpoznawalny, ale
wiedza pozostaje powierzchowna

43% badanych deklaruje, ze zna
schorzenie dos$¢ lub bardzo dobrze,
ale wigksza grupa - 44% - jedynie
o nim styszata, nie wiedzgc, czym jest.
Najwiekszg luke SwiadomosSciowq
wida€¢ wsréd najmiodszych, w grupie
18-24 lata 29% nigdy nie styszato
o glejaku, podczas gdy w grupie 65—
74 lata tylko 6%.

Spoteczenstwo widzi deficyt wiedzy

i chce wiekszej obecnosci tematu
w przestrzeni publicznej

74% respondentdw zgadza sig, ze
spoteczenstwo ma zbyt matqg wiedze o
glejoku (T2B), a 77% uwaza, ze o
glejaku powinno sie¢ mowic¢ czesciej w
przestrzeni publicznej (T2B).

Kobiety czeSciej dostrzegajqg
spoteczne i zyciowe konsekwencje
choroby

W wielu kluczowych obszarach kobiety
deklarujg wyzszg SwiadomosE niz
mezczyzni:  80%  kobiet vs 67%
mezczyzn zgadza sie, ze glejak moze
dotyczy¢ osdb mtodych i aktywnych
zaowodowo, dodatkowo 84% vs /1%
widzi wptyw na emocije, relacje i zycie
rodzinne, a /9% vs 67% rozumie, ze
osoba chora moze  wyglgdac
~.normalnie”, a jednoczeSnie zmagac
sie z powaznymi ograniczeniami (T2B).
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Whioski

W duzych miastach czesciej
widoczna jest petniejsza

Swiadomos¢ konsekwencji choroby

W miejscowoSciach 500 tys. 83%
zgadza sig, ze glejak moze dotyczycC
os6b mtodych i aktywnych zawodowo,
wobec 66% gle wsi [ w
miejscowosciach do 5 tys.
mieszkancoéw (T2B). Réwniez trudnosé
zauwazenia objawow czesciej
dostrzegajg mieszkancy najwigkszych
miast — 73% vs 54% na wsi/do 5 tys.
(T2B).

Objawy glejaka sq czesto
niewidoczne dla otoczenia

73% badanych zgadza sig, ze osoba
chorujgca na glejaka moze wyglgdac
,normalnie”, a jednoczeSnie zmagac
sie z powaznymi ograniczeniami (T2B),
a 50% wybiera twierdzi opisujgc
objawy, ze mogq one by¢ niewidoczne
dla otoczenia.

Najmtodsi rzadziej widzg w glejaku
chorobe niewidocznqg na pierwszy
rzut oka

50% osbb w wieku 18—24 lata zgadza
sie, ze objawy glejaka mogqg byc¢
trudne do zauwazenia przez otoczenie
(T2B), wobec 66% w catej probie i 70%
w grupie 45-54 |ata. To jedna z
wigkszych luk edukacyjnych.
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Whioski

Najsilniej rozpoznawane objawy to
funkcje poznawcze i neurologiczne

60% wskazuje problemy z pamieciq i
koncentracjq, 53% zaburzenia
rownowagi i koordynaciji, 51%
przewlekte zmeczenie i ostabienie, a
49% trudnoSci w mowieniu lub
rozumieniu. Kobiety czeSciej niz
mezczyzni wskazujg wigkszos¢
ograniczen.

Chroba jest postrzegana nie tylko
medycznie, ale réwniez
emocjonalnie i spotecznie

77% badanych zgadza sig, ze glejak
wptywa nie tylko na zdrowie fizyczne,
lecz takze na emocije, relacje i zycie
rodzinne (T2B). W pytaniu
wielokrotnego wyboru 59% wskazuje
wptyw choroby na poziom energii i
codzienne funkcjonowanie, 57% na
samopoczucie emocjonadlne, 55% na
prace lub nauke i 53% na zycie
rodzinne.

Wsparcie dla chorych osob jest
traktowane bardzo szeroko

Najczesciej wskazywane formy
wsparcia to pomoc rodziny lub
bliskich w codziennych sprawach
(62%), dodatkowy czas na leczenie i
rekonwalescencje (58%), wsparcie
psychologiczne (58%) oraz wigksza
wyrozumiatosé przetozonych [
wspotpracownikéw (53%).
Rozwiqzania stricte organizacyjne, jak
praca zdalna/hybrydowa (46%) czy
elastyczne godziny pracy (40%), sq
wazne, ale nie dominujg samodzielnie.
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Whioski

Akceptacja elastycznego wsparcia
pracodawcow jest bardzo wysoka

77% respondentdbw zgadza sig, ze
pracodawcy  powinni  zapewniacC
elastyczne rozwigzania osobom z
diagnozqg glejoka (T2B), przy zaledwie
6% sprzeciwu (B2B).

Praca po diagnozie jest mozliwa,
ale muszq zostac¢ spetnione pewne
warunki

61% badanych wybiera ktoérqs z
odpowiedzi ,tak, ale.” - przy
niewielkich  objawach lub  we
wczesnym  stadium  (25%), po
dostosowaniu pracy (24%) albo
okresowo, np. miedzy etapami
leczenia (12%). Tylko 10% uwazq, ze
osoba z diagnozg moze pracowac bez
wigekszych ograniczen, a 11% sqdzi, ze w
wiekszoSci przypadkdw nie jest to
mozliwe.

Najwiekszy problem nie lezy w
akceptaciji, lecz w braku pewnosci,
jak pomagac

53% czutoby sie komfortowo, gdyby
osoba chorujgca na glejaka byta ich
wspotpracownikiem (T2B), ale tylko
41% deklaruje, ze wiedziatoby, jak
okaza¢ wsparcie. JednoczeSnie 33%
przyznaje, ze obawiatoby sie kontaktu,
bo nie wiedziatoby, jak sie¢ zachowac
(T2B), a 23% nie czuje kompetencji we
wsparciu takiej osoby (B2B dla
stwierdzenia  ,wiedziat/abym,  jak
okazaé wsparcie”).
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Whioski

Najbardziej wiarygodnym zrédtem informacji pozostajqg
lekarze, ale komunikacja nie powinna ograniczac sie
do ekspertow

57% wskazuje lekarzy specjalistdw jako preferowane zrédio
wiedzy. Dalej sq historie pacjentéw i ich rodzin (42%) oraz
strony instytucji publicznych lub  medycznych  (40%).
Organizacje pacjenckie i fundacje wskazuje 29%, media
tradycyjne  28%, media  spotecznoSciowe  28%, A
podcasty/webinary/wywiady z ekspertami 25%. Istotny jest
réwniez podziat wiekowy. Osoby 65-74 lata czeSciej wybierajq
lekarzy specjalistébw (73%) i organizacje pacjenckie/fundacje
(37%), natomiast najmtodsi 18-24 lata wyraznie czesciej
wskazujg media spotecznosciowe (42%) oraz materiaty
edukacyjne od pracodawcéw lub programy workplace (32%).
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Wiemy. Czujemy.
Ale czy potrafimy pomoéc?

Badanie pokazuje wyrazny obraz: glejak jest w polskiej Swiadomosci chorobq
powaznq i budzqcqg legk, ale wiedza o niej pozostaje powierzchowna. Blisko potowa
Polakdéw styszata o glejaku, nie wiedzgc jednak, czym doktadnie jest. Tylko co
dwudziesty badany deklaruje, ze zna te chorobe bardzo dobrze.

To nie jest wytqcznie problem informaciji. To problem odlegtosci — glejak kojarzy sie z
czym$ ekstremalnym, dalekim, dotyczgcym “innych®. Tymczasem badanie ujawnia,
ze choroba ta moze dotkng¢ kazdego: trzy czwarte Polakéw zgadza sig, ze glejak
moze dotyczy€ osdb mtodych i aktywnych zawodowo.

Najmocniejszym odkryciem badania jest napiecie miedzy empatig a kompetencjq.
Polacy chcqg wspiera¢ — ale nie wiedzq, jak. 53% czutoby sie komfortowo pracujqc z
osobq chorg na glejaka. Tylko 41% wiedziatoby jednak, jak jej pombc. To luka, ktora
ma realne konsekwencje w zyciu zawodowym i rodzinnym pacjentow.

Réwnie wazna jest niewidocznoS¢ choroby: 73% badanych rozumie, ze osoba z
glejakiem moze wyglgdaé normailnie, a jednoczesSnie zmagaé si¢ z powaznymi
ograniczeniami — problemami z pamigciq, koncentracjg, mowq, rébwnowagq,
nastrojem. Jednak przekucie tej wiedzy w konkretne zachowania wobec osoby z
diagnozq wciqz stanowi wyzwanie dla wigkszosci z nas.
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Glejak w Polsce. Liczby, ktore warto znag€.

14%

Polakédw uwazaq, ze o glejaku powinno sie
MOwiC czesciej w przestrzeni publicznej.

17%

Uwaza, ze pracodawcy powinni zapewniac

elastyczne rozwiqzania osobom z diagnozaq.

713%

Wie, ze chory na glejaka moze wyglgdac
normalnie i jednoczesSnie zmagac sig z
powaznymi ograniczeniami.

53%

Czutoby sig komfortowo pracujgc z osobq

chorg na glejaka, ale tylko 41% wiedziatoby,

jak jej pomébe.

14%

Zgadza sie, ze glejak moze dotyczy¢ osbéb
mtodych i aktywnych zawodowo.

44%

Polakdw styszato o glejaku, ale nie wie,
czym doktadnie jest.
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Szczegotowe wyniki badania
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Mos¢

Zndajomosc ogoina

ZnajomoS¢ tego schorzenia wykazuje 43% respondentow -
lgcznie odpowiedzi znam to schorzenie doS¢ dobrze oraz znam to
schorzenie bardzo dobrze.

Podobny odsetek uczestnikbw badania deklaruje, ze styszato o
glejaku, ale nie wiedzg czym doktadnie jest (44%).

W jakim stopniu jeste$ zaznajomiony/a
ze schorzeniem, jakim jest glejak?

Nigdy o nim nie styszatem/am

Styszatem/am, ale nie wiem, czym jest

Znam to schorzenie dos¢ dobrze

Znam to schorzenie bardzo dobrze ' 5%

0% 10% 20% 30% 40% 50%
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Skojarzenie zglejakiem

U blisko potowy respondentdw choroba taka jak glejak kojarzy
si¢ bezposrednio z nowotworem i rakiem (49%). Czesto
wymieniane sq réwniez organy/uktady w organizmie, na ktére
wptywa choroba — mézg i uktad nerwowy (23%).

15% uczestnikdw badania tqczy glejaka z ciezkg chorobq, 12% ze
Smierciq i zagrozeniem zycia, 9% z guzem modzgu, a dodatkowe
7% z nieuleczalnosciq i ztymi rokowaniami.

10% badanych oséb deklaruje nie potrafi skojarzyé glejaka z
niczym konkretnym (deklaracije brak wiedzy).

Z czym kojarzy Ci si¢ choroba taka jak
glejak lub guz mézgu?

Rak i nowotwor

Mbzg i uktad nerwowy

Ciezka choroba

Smier¢ i zagrozenie zycia

Guz mbozgu

NieuleczalnoS¢ i zte rokowania
Agresywny lub ztoSliwy przebieg
Leczenie i operacje

B4l i cierpienie

Objawy neurologiczne i utrata sprawnosci
Brak wiedzy

Inne pojedyncze skojarzenia

23%

6%

6%

6%

3%

4%

0% 10% 20% 30%

40%

50%
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Z jakich zrédet najchetniej

= o d s o
S‘ A 'I czerpat(a)bys informacje na temat
q . . . glejakaizycia z tg chorobg?

Lekarze specjalisci

Historie pacjentéw i ich rodzin

Strony internetowe instytucji publicznych lub medycznych

Organizacje pacjenckie i fundacje

Media tradycyjne (telewizja, prasa, radio)

Media spotecznoSciowe

Zrocha wiedzy

Materiaty edukacyjne od pracodawcéw lub programy workplace 26%

Wiedze na temat glejaka i zycia z tq chorobq respondenci
najchetniej czerpaliby od lekarzy specjalistow (57%). Podcasty, webinary, wywiady z ekspertami 5%
Waznym zrédtem dla tego rodzaju wiedzy sq réwniez wg wskazah
uczestnikbw badania historie pacjentéw i ich rodzin (42%) oraz
strony internetowe instytucji publicznych lub medycznych (40%).

Nie wiem @ 7%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
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Percepcja choroby

o ' - Weditug respondentéw glejak wptywa nie tylko na zdrowie
fizyczne, ale takze na emocje, relacje i zycie rodzinne, a sama
choroba moze dotyczy¢ oséb miodych i aktywnych zawodowo,
ktére mogqg wyglgda¢ ,normalnie”, a jednoczes$nie zmagac sie z
powaznymi ograniczeniami (kolejno 77% i 74% T2B).

Uczestnicy badania uwazajg dodatkowo, ze spoteczenstwo ma
zbyt matg wiedze na temat glejaka (73% T2B).

Na ile zgadzasz sie z ponizszymi stwierdzeniami dotyczgcymi glejaka?
@ zdecydowanie i raczej sie zgadzam ani sie zgadzam ani sie nie zgadzam zdecydowanie i raczej sie nie zgadzam

Wptyw na emocije, relacje i rodzing 77% 16%
Dotyczy tez mtodych i aktywnych 74% 19%

Wiedza spoteczna jest zbyt mata 74% 17%

Chory moze wyglgda¢ normalnie 73% 19%

Objawy bywajq niewidoczne

Praca jest mozliwa przy wsparciu




Ktore z ponizszych stwierdzen najlepiej
opisujg Twoje skojarzenia z glejakiem?

Rostrzeganie

Choroba, ktéra moze dotyczy€ takze oséb mtodych i aktywnych

Temat, o ktérym mowi sig zbyt mato

Ciezka, szybko postepujgca choroba

Choroba, ktérej objawy mogq by¢ niewidoczne dla otoczenia

Temat budzqcy lek i bezradno$¢

Percepcja chorych naglejaka

Choroba, ktérej objawy wida¢ od razu
Glejak jest dla respondentéw chorobg, ktéra moze dotyczyc

rowniez mtodych i aktywnych osob i tematem, o ktérym mowi
sie zbyt mato, temat moze budzi¢ lek i bezradnosé (odpowiednio o )
55%, 51% i 50%). Choroba dotyczqca gtownie osOb starszych = 8%

Potowa uczestnikbw badania uznaje glejaka za chorobe ciezkqg,

szybko postepujqgcq, ktorej objawy mogqg by¢ niewidoczne dla Nie wiem / trudno powiedzie¢ |6%

otoczenia.
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Trudnoscizwigzane z glejakiem

Uczestnicy badania najczesciej nie wiedzg jakich trudnosci
moze doswiadczyé osoba chorujgca na glejaka (27%).

WSréd najczesSciej wskazywanych, konkretnych elementow
odnajdziemy bodle gtowy, problemy z pamieciqg i koncentracjq
oraz objawy psychiczne i emocjonalne (kolejno 21%, 17% i 13%).

Jakich trudnosci moze doswiadczaé osoba
chorujgca na glejaka, nawet jesli choroba nie
jest widoczna z zewngtrz/na pierwszy rzut oka?

Brak wiedzy

B&I gtowy AV

Problemy z pamieciq i koncentracjg

Objawy psychiczne i emocjonalne
Ostabienie i zmeczenie

Zawroty gtowy, nudnosci i wymioty
Problemy z mowq i komunikacjq

TrudnoSci w codziennym funkcjonowaniu

Zaburzenia rbwnowagi i poruszania sie 4%
Zaburzenia widzenia 4%
Brak zrozumienia i wsparcia otoczenia 4%

Napady padaczkowe i drgawki 3%
Utrata Swiadomosci i zaburzenia percepciji 3%

Inne pojedyncze skojarzenia
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30%
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Elastyczne rozwigzania dla chorych pracownikéw

Glejak powinien by¢ czesciej obecny w debacie
publicznej

Chorzy oceniani przez wyglgd, nie ograniczenia
Komfort pracy z osobq z diagnozqg
Wiedzq, jok okaza¢ wsparcie

Obawa przed kontaktem z chorym

Spoteczny odbiér choroby

Respondenci sq zadania, ze pracodawcy powinni zapewniac
elastyczne rozwigzania osobom chorym na glejaka, a o samej

chorobie powinno si¢ méwié wiecej w przestrzeni publicznej (w
obu przypadkach 77% T2B).

33% uczestnikdw badania obawiatoby sie kontaktu z osobqg chorqg
na glejaka, bo nie wiedziatoby jak sie zachowaé (B2B).

Na ile zgadzasz sie z ponizszymi stwierdzeniami dotyczqgcymi glejaka?
@ zdecydowanie i raczej sie zgadzam (T2B) ani sie zgadzam ani sie nie zgadzam zdecydowanie i raczej sie nie zgadzam (B2B)
77% 17%

77% 17%

56% 33%

53% 33%

36%

30%
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Objawy choroby

NajczeSciej wymienianymi przez respondentow objawami glejaka
sq problemy z pamiecig i koncentracjg (60%). Wysoko w
zestawieniu mozemy réwniez odnalez€ zaburzenia rownowagi i
koordynacji oraz przewlekte zmeczenie i ostabienie (kolejno
53% i 51%).

Dodatkowo blisko potowa uczestnikbw badania wskazuje na
trudnosci w moéwieniu lub rozumieniu

i trudnosci w wykonywaniu codziennych czynnoéci (odpowiednio
49% i 47%)

Ktore z ponizszych objawoéw i ograniczeih mogqg
wystepowaé u osoby z glejakiem takze wtedy, gdy
choroba nie jest widoczna na pierwszy rzut oka?

Problemy z pamieciq i koncentracjg

Zaburzenia réwnowagi i koordynaciji

Przewlekte zmeczenie i ostabienie

Trudnosci w moéwieniu lub rozumieniu

Trudno$¢ w wykonywaniu codziennych czynnosci

Problemy ze wzrokiem

Wahania nastroju, lgk lub obnizenie nastroju

Napady padaczkowe 33%

Nie wiem 12%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
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Obszary zycia, na ktore

wptywa glejak

Badane osoby uznajg, ze glejak wptywa na kazdy z
wymienionych w pytaniu obszaréw. Najbardziej na poziom
energii i codzienne funkcjonowanie oraz samopoczucie
emocjonalne (odpowiednio 59% i 57%).

Wysoko respondenci oceniajg réwniez wptyw tej choroby na
funkcjonowanie w pracy lub nauce (55%) oraz zycie rodzinne
(53%).

W jakich obszarach zycia glejak moze Twoim
zdaniem wptywacé na funkcjonowanie osoby chorej?

Poziom energii i codzienne funkcjonowanie

Samopoczucie emocjonalne

Funkcjonowanie w pracy lub nauce

Zycie rodzinne

Samodzielno$€ w codziennym zyciu

Relacje z innymi ludzmi 45%

Trudno powiedzieC 12%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
27



Formy wsparcia

W opinii badanych oséb chorujgcy na glejaka wymagajq
wsparcia rodziny lub bliskich w codziennych sprawach (62%).
Czesto respondenci wskazujg réwniez na dodatkowy czas na
leczenie i rekonwalescencje oraz wsparcie psychologiczne (w
obu przypadkach 58%).

53% uczestnikdbw badania twierdzi, ze osoby chorujgce na glejaka
potrzebujqg wiekszej wyrozumiatoSci ze strony przetozonych i
wspotpracownikdw, a 46% jest zdania, ze powinni miec
zapewniong mozliwosS¢ pracy zdalnej lub hybrydowe.

Jakie formy wsparcia dla osoby chorujgcej na

glejaka uwazasz za uzasadnione?

Pomoc rodziny lub bliskich w codziennych sprawach

Dodatkowy czas na leczenie i rekonwalescencje

Wsparcie psychologiczne

Wyrozumiato§¢ ze strony przetozonych i wspbétpracownikédw

Mozliwo$¢ pracy zdalnej lub hybrydowej

Dostosowanie tempa pracy do samopoczucia

Elastyczne godziny pracy

Czasowe ograniczenie obowigzkéw

Nie wiem

0%

8%

10%

20%

40%

39%

30%

40%

50%

60%
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Praca zawodowad

61% uczestnikow badania uwaza, ze osoby z diagnozqg glejaka
mogqg kontynuowaé prace zawodowg - przy niewielkich
objawach lub we wczesnym stadium (25%), po dostosowaniu
pracy (24%) albo okresowo, np. miedzy etapami leczenia (12%)

11% respondentdw jest zadania, ze w wigkszosci przypadkdow
kontynuowanie pracy zawodowej przez takie osoby nie jest
mozliwe.

Czy Twoim zdaniem osoba z diagnozq glejaka moze
kontynuowaé prace zawodowg?

Tak, bez ograniczen

Tak, przy niewielkich objawach

Tak, po dostosowaniu pracy

Tak, ale tylko okresowo (np. miedzy etapami leczenia)

Nie, w wigkszosci przypadkdédw nie jest to mozliwe

Nie wiem/trudno powiedzieé¢

0% 5% 10% 15% 20% 25%
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Widzimy siejutro

Przygotowany przez: Dowiedz sig wiecej :
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	Wprowadzenie
	Charakterystyka próby N=1011

	Wprowadzenie
	Charakterystyka próby N=1011

	Wnioski
	Szczegółowe wyniki badania
	Świadomość
	Znajomość ogólna
	W jakim stopniu jesteś zaznajomiony/a ze schorzeniem, jakim jest glejak?


	Świadomość
	Skojarzenie z glejakiem
	U blisko połowy respondentów choroba taka jak glejak kojarzy się bezpośrednio z nowotworem i rakiem (49%). Często wymieniane są również organy/układy w organizmie, na które wpływa choroba – mózg i układ nerwowy (23%).
	15% uczestników badania łączy glejaka z ciężką chorobą, 12% ze śmiercią i zagrożeniem życia, 9% z guzem mózgu, a dodatkowe 7% z nieuleczalnością i złymi rokowaniami.
	10% badanych osób deklaruje nie potrafi skojarzyć glejaka z niczym konkretnym (deklaracje brak wiedzy).
	Z czym kojarzy Ci się choroba taka jak glejak lub guz mózgu?


	Świadomość
	Źródła wiedzy
	Wiedzę na temat glejaka i życia z tą chorobą respondenci najchętniej czerpaliby od lekarzy specjalistów (57%).
	Ważnym źródłem dla tego rodzaju wiedzy są również wg wskazań uczestników badania historie pacjentów i ich rodzin (42%) oraz strony internetowe instytucji publicznych lub medycznych (40%).
	Z jakich źródeł najchętniej czerpał(a)byś informacje na temat glejaka i życia z tą chorobą?


	Postrzeganie
	Percepcja choroby
	Według respondentów glejak wpływa nie tylko na zdrowie fizyczne, ale także na emocje, relacje i życie rodzinne, a sama choroba może dotyczyć osób młodych i aktywnych zawodowo, które mogą wyglądać „normalnie”, a jednocześnie zmagać się z poważnymi ograniczeniami (kolejno 77% i 74% T2B).
	Uczestnicy badania uważają dodatkowo, że społeczeństwo ma zbyt małą wiedzę na temat glejaka (73% T2B).
	Na ile zgadzasz się z poniższymi stwierdzeniami dotyczącymi glejaka?
	Wpływ na emocje, relacje i rodzinę
	Dotyczy też młodych i aktywnych
	Wiedza społeczna jest zbyt mała
	Chory może wyglądać normalnie
	Objawy bywają niewidoczne
	Praca jest możliwa przy wsparciu



	Postrzeganie
	Percepcja chorych na glejaka
	Glejak jest dla respondentów chorobą, która może dotyczyć również młodych i aktywnych osób i tematem, o którym mówi się zbyt mało, temat może budzić lęk i bezradność (odpowiednio 55%, 51% i 50%).
	Połowa uczestników badania uznaje glejaka za chorobę ciężką, szybko postępującą, której objawy mogą być niewidoczne dla otoczenia.
	Które z poniższych stwierdzeń najlepiej opisują Twoje skojarzenia z glejakiem?


	Postrzeganie
	Trudności związane z glejakiem
	Uczestnicy badania najczęściej nie wiedzą jakich trudności może doświadczyć osoba chorująca na glejaka (27%).
	Wśród najczęściej wskazywanych, konkretnych elementów odnajdziemy bóle głowy, problemy z pamięcią i koncentracją oraz objawy psychiczne i emocjonalne (kolejno 21%, 17% i 13%).
	Jakich trudności może doświadczać osoba chorująca na glejaka, nawet jeśli choroba nie jest widoczna z zewnątrz/na pierwszy rzut oka?


	Postrzeganie
	Społeczny odbiór choroby
	Respondenci są zadania, że pracodawcy powinni zapewniać elastyczne rozwiązania osobom chorym na glejaka, a o samej chorobie powinno się mówić więcej w przestrzeni publicznej (w obu przypadkach 77% T2B).
	33% uczestników badania obawiałoby się kontaktu z osobą chorą na glejaka, bo nie wiedziałoby jak się zachować (B2B).
	Na ile zgadzasz się z poniższymi stwierdzeniami dotyczącymi glejaka?
	Elastyczne rozwiązania dla chorych pracowników
	Glejak powinien być częściej obecny w debacie publicznej
	Chorzy oceniani przez wygląd, nie ograniczenia
	Komfort pracy z osobą z diagnozą
	Wiedza, jak okazać wsparcie
	Obawa przed kontaktem z chorym



	Wpływ na funkcjonowanie
	Objawy choroby
	Najczęściej wymienianymi przez respondentów objawami glejaka są problemy z pamięcią i koncentracją (60%). Wysoko w zestawieniu możemy również odnaleźć zaburzenia równowagi i koordynacji oraz przewlekłe zmęczenie i osłabienie (kolejno 53% i 51%).
	Dodatkowo blisko połowa uczestników badania wskazuje na trudności w mówieniu lub rozumieniu i trudności w wykonywaniu codziennych czynności (odpowiednio 49% i 47%)
	Które z poniższych objawów i ograniczeń mogą występować u osoby z glejakiem także wtedy, gdy choroba nie jest widoczna na pierwszy rzut oka?


	Wpływ na funkcjonowanie
	Obszary życia, na które wpływa glejak
	Badane osoby uznają, że glejak wpływa na każdy z wymienionych w pytaniu obszarów. Najbardziej na poziom energii i codzienne funkcjonowanie oraz samopoczucie emocjonalne (odpowiednio 59% i 57%).
	Wysoko respondenci oceniają również wpływ tej choroby na funkcjonowanie w pracy lub nauce (55%) oraz życie rodzinne (53%).
	W jakich obszarach życia glejak może Twoim zdaniem wpływać na funkcjonowanie osoby chorej?


	Wsparcie
	Formy wsparcia
	W opinii badanych osób chorujący na glejaka wymagają wsparcia rodziny lub bliskich w codziennych sprawach (62%). Często respondenci wskazują również na dodatkowy czas na leczenie i rekonwalescencję oraz wsparcie psychologiczne (w obu przypadkach 58%).
	53% uczestników badania twierdzi, że osoby chorujące na glejaka potrzebują większej wyrozumiałości ze strony przełożonych i współpracowników, a 46% jest zdania, że powinni mieć zapewnioną możliwość pracy zdalnej lub hybrydowej.
	Jakie formy wsparcia dla osoby chorującej na glejaka uważasz za uzasadnione?


	Wsparcie
	Praca zawodowa
	Czy Twoim zdaniem osoba z diagnozą glejaka może kontynuować pracę zawodową?



