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Streszczenie

Wprowadzenie. Co roku w Polsce jedna osoba na kazde dziesie¢ tysiecy zapada na biataczki, chloniaki i inne
powazne choroby ukladu krwiotwoérczego. Dla wielu z nich przeszczep szpiku kostnego jest jedyna szansg na
powrét do zdrowia. Polski Rejestr Dawcow Szpiku zawiera zaledwie nieco ponad 130 000 nazwisk i jest to o wiele
za malo w stosunku do zapotrzebowania.

Cel pracy. Poznanie poziomu wiedzy oraz postaw studentéw wroclawskich uczelni na temat transplantacji szpiku
kostnego.

Material i metody. Praca przedstawia wyniki badania poziomu wiedzy 400 studentéw. Narzedzie badawcze stano-
wil kwestionariusz ankiety wlasnego autorstwa, ktéry umozliwit sprawdzenie poziomu wiedzy na temat transplan-
tacji, zapoznanie sie¢ z liczbg ankietowanych zarejestrowanych w Krajowym Banku Dawcéw Szpiku (KBDSz) oraz
z liczbg dawcéw faktycznych. Do opracowania danych wykorzystano pakiet statystyczny - STATISTICA 9.0.
Wyniki. Przeprowadzona analiza pozwolita ustali¢ poziom wiedzy respondentéw potrzebnej do podejmowania
decyzji o zarejestrowaniu w KBDSz. Poziom wiedzy znacznej grupy badanych jest niski. Analiza pokazuje, ze $red-
nio zaledwie 30% udzielonych w tescie wiedzy odpowiedzi bylo prawidlowych. Wiedza studentéw jest nie tylko
niepelna, lecz wcigz bardzo obarczona stereotypami. Niemal polowa studentéw (46%) sadzi, ze szpik kostny pobie-
ra sie z kregostupa, 62% sadzi, ze dawca i biorca muszg mie¢ identyczng grupe krwi. Jedynie 23% respondentow
posiada prawidlowe informacje na temat czasu catkowitej regeneracji pobranego szpiku. 42% badanych uwaza, ze
pobieranie szpiku jest bolesne.

Whioski. Respondenci majg bardzo malg wiedze na temat procedur towarzyszacych transplantacji szpiku kost-
nego. Wyniki badan ankietowych odstonily bariery, ktére odraczaja w czasie lub nawet uniemozliwiajg podjecie
decyzji o rejestracji w rejestrze dawcow szpiku kostnego. Niski poziom realnej wiedzy oraz strach przed bolem,
dlugotrwalg rekonwalescencja, jak i silne stereotypy to gtéwne czynniki opdzniajace dzialania pro publico bono
(Piel. Zdr. Publ. 2011, 1, 1, 27-34).

Stowa kluczowe: przeszczep szpiku kostnego, Krajowy Bank Dawcow Szpiku, poziom wiedzy.

Abstract

Background. Every year one from 10 000 persons acquires on leukaemia, lymphomas or other serious disorders
of hematopoietic system. For many of them the only way to recover is bone marrow transplantation. There are
130 000 persons registered in Polish bone marrow registries. This number of potential donors is still to small. The
development of such registries depends also on the level of knowledge about rules of being bone marrow donor.
Objectives. The aim of the article is to present the results of the survey conducted in 2010 among students of
Wroclaw. The test of knowledge of bone marrow collecting was conducted to state the level of the students’ knowl-
edge and to focus the main barriers of bone marrow donation.

Material and Methods. The survey on social knowledge of bone marrow donation was conducted in 2010 among
400 students of the largest universities of Wroclaw. Students were selected in proportion to the university size. The
authorial questionnaire included questions about process of bone marrow donation. The main aim of the survey
was to establish the most important barriers of registration in bone marrow registries.

Results. The average score in test of knowledge of blood donation was at 30%. The main results showed that
many students cannot correctly state the elements of bone marrow procedures and their knowledge contains many
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stereotypes. For example, 46% of students claims that bone narrow is collected from the spinal column and 62%
of them think that the donor and the recipient must have the same blood group. Only 23% of the students have
information how fast the given bone marrow will recover. 42% of students assume that collecting bone marrow is

very painful.

Conclusions. The obtained results showed the main barriers which unable making decision of registration as a bone
marrow donator. The lack of correct knowledge of procedures and fear of pain are the strongest, but even more
common are emotions and stereotypes. There is very strong medical need to promote the idea of bond marrow
donation and Public Health is the discipline which has to challenge it (Piel. Zdr. Publ. 2011, 1, 1, 27-34).

Key words: bone marrow donation, bone marrow transplantation, Registry of Bone Marrow Donors.

Co roku w Polsce jedna osoba na kazde dziesie¢
tysiecy zapada na biataczki, chtoniaki i inne powaz-
ne choroby uktadu krwiotwodrczego. Dla wielu z tych
pacjentéw jedynym ratunkiem jest transplantacja
szpiku kostnego. W Polsce wciaz brakuje dawcow.
Rejestry dawcow szpiku zawierajg zaledwie nieco
ponad 130 000 nazwisk i jest to znacznie za malo
w stosunku do zapotrzebowania. Kazdego roku oko-
to 200 polskich dzieci i 500 dorostych musi przejs¢
przeszczep szpiku. Wielu z nich czeka na zabieg mie-
sigcami, a nawet latami. Bez watpienia transplantacje
szpiku sg potrzebna, skuteczng i bezpieczng metoda
leczenia, bedaca dla niektérych pacjentdéw jedyna
szansg przedluzenia zycia. Im wiecej potencjalnych
dawcow szpiku jest zarejestrowanych w Bankach
Dawcow Szpiku, tym wieksze sg szanse na znalezie-
nie dawcy. Najtatwiej znalez¢ dawce na tym samym
obszarze etnicznym, poniewaz ma na to wplyw wy-
stepowanie podobnych antygenéw w okreslonej po-
pulacji. Prawdopodobienstwo pobrania szpiku od
osoby deklarujacej che¢ oddania tej tkanki krwio-
tworczej wynosi 1 do 25 000. W $wiatowym rejestrze
liczba dawcow przekroczyla juz 13 miliondw, a po-
nad 4,5 miliona spo$réd nich pochodzi z USA.

Choroby szpiku kostnego moga zosta¢ zapo-
czatkowane przez kazdy czynnik, ktéry zaburza
wytwarzanie dojrzatych krwinek lub ich prekurso-
réw. Nieprawidtowos$ci moga dotyczy¢ m.in. takich
proceséw, jak: nadmierne wytwarzanie komorek
jednego rodzaju, hamujacych wytwarzanie innych
rodzajow krwinek, wytwarzanie nieprawidtowych
komorek, ktore nie dojrzewaja lub zle funkcjonu-
ja. Przyczyna moze by¢ réwniez wytwarzanie zbyt
malej iloéci krwinek, a takze niedoboér zelaza, ktory
zaburza wytwarzanie czerwonych krwinek. Zabu-
rzanie wytwarzania i dojrzewania krwinek moga
wywotywac tez chloniaki i inne nowotwory zlosli-
we umiejscowione w szpiku kostnym. Transplan-
tacje szpiku kostnego najczesciej przeprowadza sie
u os6b cierpigcych na ostre biataczki i przewlekte
biataczki szpikowe.

Przepisy prawne dotyczace pobierania i prze-
szczepiania komorek, tkanek i narzagdow zostaly
przyjete w Polsce dopiero w potowie lat 90. XX wie-
ku. Przez dlugi czas problematyka ta byla nieure-
gulowana. Dopiero wprowadzone przeszlo dekade

temu normy uporzadkowaly i uregulowaly funda-
mentalne kwestie zwigzane z jednym z najwazniej-
szych probleméw wspolczesnej medycyny i w petni
odpowiadajg przyjetym standardom $wiatowym.
Ustawa o pobieraniu i przeszczepianiu komorek,
tkanek i narzadéw z dnia 26 pazdziernika 1995 r.
okresla zasady pobierania, przeszczepiania komo-
rek, tkanek i narzadéw, pochodzacych zaréwno ze
zwlok ludzkich, od Zywego dawcy, jak i organéw
pochodzenia zwierzecego. Uregulowata takze dzia-
talnoé¢ bankéw narzgdéw i tkanek oraz wprowa-
dzita nowg instytucje — Krajowa Rade Transplan-
tacyjng [2, 3]. Z kolei Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 4 grudnia 2009 r. reguluje warunki
pobierania, przechowywania i przeszczepiania ko-
morek, tkanek i narzagdow.

W ostatnich latach liczba rekrutowanych po-
tencjalnych dawcow szpiku kostnego zwieksza sie.
W 2001 r. rekrutowano 1003 potencjalnych daw-
cow, a juz w 2005 r. liczba ta wynosita 2382 osoby.
Po niewielkim spadku w 2006 r., kiedy zarejestro-
wano 2402 dawcow, nastgpilo znaczne polepszenie
i w kolejnym roku liczba ta przekroczyta juz 3500
0sob, a w roku 2009 wynosita 24 900 zadeklarowa-
nych dawcow [4]. Wedlug rynekzdrowia.pl funda-
cjom i o$rodkom zajmujacym si¢ pozyskiwaniem
potencjalnych dawcow udalo sie zebra¢ ok. 130 tys.
potencjalnych dawcéw. Obecnie sg prowadzone
dziatania zmierzajace do stworzenia centralnego
rejestru dawcow (Centralny Rejestr Niespokrew-
nionych Potencjalnych Dawcéw Szpiku i Krwi Pe-
powinowej) [5].

Cho¢ przeszczepy staly si¢ w wielu przypad-
kach zabiegiem rutynowym z medycznego punktu
widzenia, to wciaz s emocjonalnie drazliwym te-
matem. Stereotypy krazace wokot procedury prze-
szczepu szpiku kostnego sg nadal zywe. Potencjal-
ni dawcy wcigz uwazajg, ze szpik kostny pobiera
sie z kregostupa. Odkladanie decyzji o wpisaniu si¢
do rejestru jest spowodowane réwniez strachem
przed bdlem. Obawa jest potegowana takze tym,
ze obywatele nie s $wiadomi, jak wyglada proce-
dura pobierania szpiku badz maja bledna wiedze
na ten temat.

Zasadniczym celem analizy empirycznej bylo
wskazanie istotnych obszaréw wiedzy na temat
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transplantacji szpiku kostnego, ktére moga zna-
czaco wplyna¢ na decyzje o byciu dawca. Przyjeto
zalozenie, ze poziom wiedzy studentéw jest niski.
U podstaw prezentowanych zatozen dotyczacych
wiedzy o procedurze pobierania szpiku kostnego
legto spostrzezenie o powszechnoéci takich prze-
konan i stereotypow, ktére moga by¢ powodami
odktadania decyzji o zarejestrowaniu si¢ w reje-
strze dawcoéw szpiku kostnego. Wedlug zalozen
badawczych przekonania te opierajg si¢ na naste-
pujacych stwierdzeniach:

1. Pobieranie szpiku kostnego od dawcy na-
stepuje przez wklucie wielka igta w kregostup.

2. Procedura pobierania szpiku jest bardzo
bolesna.

3. Od dawcy jest pobierana niezwykle duza
iloé¢ szpiku, uniemozliwiajaca normalne funkcjo-
nowanie.

4. Szpik kostny pobrany od dawcy juz si¢ nie
zregeneruje.

5. Procedura pobierania szpiku trwa zbyt dlu-
go, zeby znalez¢ wystarczajaco duzo czasu, aby sie
jej poddac.

6. Przebieg procedury pobierania szpiku jest
bardzo skomplikowany.

Badania mialy rowniez na celu ukazanie naj-
wazniejszych barier lezacych w obrebie wiedzy
spolecznej, hamujacych decyzje o zarejestrowaniu
sie w banku szpiku kostnego. Posrednim celem
byto sformulowanie na podstawie analizy wiedzy
spolecznej wskazan do skutecznej kampanii infor-
macyjnej.

Niewatpliwie, aby zmieni¢ obecng sytuacje,
jest niezbedna dlugofalowa, starannie przemysla-
na kampania spoleczna, najlepiej ogdlnopolska.
Wryniki przeprowadzanych badan sugeruja, jakie
informacje motywujace nalezy zawrze¢ w kampa-
niach. Poczatkowy przekaz powinien by¢ nasta-
wiony na informowanie spoteczenistwa, aby obali¢
istniejgce stereotypy.

Niewatpliwie to wlasnie studenci i przedstawi-
ciele zdrowia publicznego powinni przeprowadzaé
akcje propagujace idee medycyny transplantacyj-
nej, zacheca¢ spoteczenistwo do wypelniania de-
klaracji, ale przede wszystkim sami dawa¢ dobry
przyklad, wpisujac si¢ do rejestru dawcoéw szpiku.

Material i metody

Przeprowadzone badania ankietowe mialy na
celu poznanie poziomu wiedzy i postaw studentow
wroclawskich uczelni na temat transplantacji szpi-
ku kostnego. Narzedzie badawcze stanowil autorski
kwestionariusz ankiety obejmujacy 11 pytan mie-
rzacych wiedze i postawy studentéw wroctawskich
uczelni, dotyczacych transplantacji szpiku kostnego.

Badania ankietowe pozwolily na:

1. Ustalenie zakresuijako$ci wiedzy responden-
tow na pytania, ktore sg kluczowe w chwili podej-
mowania decyzji o zarejestrowaniu w Krajowym
Banku Dawcow Szpiku.

2. Zdiagnozowanie najwazniejszych barier
wiedzy blokujacych rejestracje w banku dawcdow.

3. Wskazanie informacji, ktére powinny by¢
zawarte w kampanii spolecznej propagujacej idee
transplantacji szpiku kostnego.

Badaniem objeto grupe 400 studentéw wroclaw-
skich uczelni panstwowych. Studenci, ze wzgledu na
wiek i stan zdrowia, tworzg najwieksza grupe poten-
cjalnych dawcow. Ich wiedza i postawy wobec trans-
plantacji szpiku kostnego moga by¢ zatem waznym
elementem w promocji idei transplantacji. Liczeb-
no$¢ i charakter proby badawczej zostaly okreslone
proporcjonalnie do liczby oséb uczacych sie w sze-
$ciu najwiekszych szkotach wyzszych we Wroctawiu.
Najwigksza populacje stanowili studenci Uniwersyte-
tu Wroclawskiego, ktdrych w badaniu wzieto udziat
139 (35% proby). Wirdd respondentéw znalazlo sie
réwniez 121 studentéw Politechniki Wroclawskiej
(30% proby), 68 z Uniwersytetu Ekonomiczne-
go (17%), 37 osob z Uniwersytetu Przyrodniczego
(9%), 20 studentéw Akademii Medycznej we Wro-
ctawiu (5%) oraz 15 osdb z Akademii Wychowania
Fizycznego we Wroclawiu (4%). W badanej probie
znalazly si¢ 204 kobiety, co stanowilo 51% respon-
dentéw. Do opracowania danych wykorzystano pa-
kiet statystyczny — STATISTICA 9.0.

Wyniki

Poziom wiedzy studentow
na temat transplantacji

Odpowiedzi respondentéw na pytania doty-
czace wiedzy o procedurze transplantacji szpiku
kostnego i subiektywnych odczuciach zwigzanych
z tym procesem przedstawiono w tabeli 1 i 2.

Przeprowadzona analiza pozwolila ustali¢ po-
ziom wiedzy respondentéw potrzebnej do pod-
jecia decyzji o zarejestrowaniu w banku dawcow
szpiku. Uwzgledniajac wszystkie pytania testowe
zadane respondentom, nalezy zauwazy¢, ze po-
ziom wiedzy znacznej grupy badanych jest niski.
Srednio zaledwie 30% odpowiedzi udzielonych
w tescie wiedzy bylo prawidlowych. Okoto 41%
respondentéw uchylito sie od udzielenia odpowie-
dzi na pytania testowe (wybierajac mozliwosci ,,nie
wiem” lub ,,trudno powiedzie¢”), ukazujac tym sa-
mym obszar spolecznej niewiedzy dotyczacej regut
transplantacyjnych.

W $wietle wynikéw badan ple¢ nie réznicuje
poziomu wiedzy w omawianej kwestii. Poréwnujac
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Tabela 1. Rozklad odpowiedzi respondentéw na pytania zadane w ankiecie

Table 1. Students’ answers in the test of knowlegde

Wskazniki wiedzy dotyczacej transplantacji szpiku kostnego Wiedza (Answers)

(Indicators of knowledge of bone marrow transplantation) prawidlowa | nieprawidfowa | nie wiem
(correct) (uncorrect) (“I don’t know”)

(%]

W jakim przedziale wiekowym mozna zosta¢ dawcg szpiku? 51 45 4

(What is the proper age for the bone marrow donor?)

Jak przebiega procedura pobierania szpiku? 57 37 6

(What are elements of procedure of bone marrow collecting?)

Jaka iloé¢ szpiku mozna pobraé od dawcy? 17 27 56

(How much of bone marrow will the physician collect from the

donor?)

Jak dlugo trwa pobieranie szpiku Iacznie ze znieczuleniem? 20 25 55

(How long must the donor stay in hospital after donation?)

W jakim czasie szpik regeneruje sie w petni? 23 66 11

(What is the time of total recovering of given bone marrow?)

Czy oddawanie szpiku charakteryzuje: anonimowos¢ i bezplatnos¢? | 63 20 17

(Is collecting bone marrow anonymous and gratuitous?)

Czy szpik kostny pobiera si¢ z kregostupa? 33 46 21

(Is bone marrow collected from the spinal cord?)

Jaki rodzaj znieczulenia stosuje si¢ u dawcy i jak dtugo przebywa on | 7 86 8

w szpitalu?

(What kind of anesthesia will be given to donor and how long will

he or she stay in the hospital?)

Czy dawca i biorca musza mie¢ identyczng grupe krwi? 29 62 9

(Must the donor and the recipient have the same blond group?)

Ilu dawcéw szpiku jest zarejestrowanych w Polsce? 16 16 68

(How many bone marrow donors are registered in Polish registries?)

Ile kosztuje jeden przeszczep szpiku w Polsce? 11 23 67

(What is the cost of one bone marrow transplantation in Poland?)

Srednio (Mean) [%] 30 41 29

jednak wyniki testu wiedzy wérdd studentéw réz-
nych uczelni (tabela 2), mozna zaobserwowac, ze
$redni odsetek prawidlowych odpowiedzi udzielo-
nych przez studentéw Akademii Medycznej wyno-
si 43%, w grupie uczelni niemedycznych natomiast
jest on nizszy o ponad 13 punktéw procentowych.
Pozwala to stwierdzi¢, ze typ uczelni réznicuje po-
ziom wiedzy studentow.

W przeprowadzonym w ramach badan tescie
wiedzy tylko co trzecia wskazywana przez respon-
dentéw odpowiedz byta prawidtowa. Zaden z an-
kietowanych nie udzielil prawidtowych odpowie-
dzi na wszystkie pytania. Zdiagnozowany poziom
wiedzy nalezy uznac za raczej niski. Autorki zakla-
dajg, ze w znaczgcym stopniu stanowi on blokade
w podejmowaniu decyzji o rejestracji w KBDSz.
Nalezy podkresli¢, iz badani respondenci wywodza
sie ze $rodowisk akademickich, opiniotworczych
i wzorcotwoérczych, zatem ich niewiedza moze
mie¢ szerokie konsekwencje spoleczne w obszarze
zglaszalnosci do KBDSz.

Zrekonstruowana dzieki badaniom wiedza
spoleczna zawiera wiele informacji blednych i ste-
reotypowych: 58% respondentéw uwaza, ze szpik
pobiera si¢ z kregostupa (ryc. 1), 43% nie wie, jak
wyglada procedura pobrania szpiku, 42% uwaza,
ze pobranie jest bolesne (ryc. 2), 17% potrafi podac
poprawnie ilo$¢ pobieranego jednorazowo szpiku
i tylko 7% wie, ze pobranie odbywa si¢ w znie-
czuleniu ogoélnym, a dawca nastepnego dnia jest
w pelni sprawny. Jedynie co czwarty badany po-
trafi poda¢ prawidiowy czas, po ktérym nastepuje
regeneracja szpiku. Roznice istotng statystycznie
(p = 0,001) w poziomie wiedzy wykazano w pyta-
niu o iloé¢ szpiku pobranego od dawcy. Wiedze
o tym aspekcie transplantacji ma 55% studentow
Akademii Medycznej oraz 14% ankietowanych
z pozostatych wroclawskich uczelni.

Wykazane i zilustrowane w badaniu obszary nie-
wiedzy studentdéw stanowig podstawe do zdiagno-
zowania najwazniejszych barier wiedzy dotyczacej
obszaru transplantacji szpiku kostnego. Przeprowa-



Wiedza i postawy studentéw wroctawskich na temat transplantacji szpiku

31

Tabela 2. Rozktad prawidtowych odpowiedzi respondentéw wedlug typu uczelni

Table 2. Students’ correct answers by the type of university

Pytania

(Indicators of knowledge
of bone marrow trans-
plantation)

Wiedza prawidlowa (Correct answers) - %

Akademia
Medyczna
(Wroclaw
Medical
University)

Akademia
Wychowania
Fizycznego
(University
School of
Physical
Education)

Uniwersytet
Ekonomiczny
(Wroctaw
University of
Economics)

Uniwersytet
Wroclawski
(University

of Wroctaw)

Uniwersytet
Przyrodniczy
(Wroctaw
University of
Environmental
and Life
Sciences)

Politechnika
Wroclawska
(Wroctaw
University of
Technology)

W jakim przedziale
wiekowym mozna zostaé
dawca szpiku?

(What is the proper age
for the bone marrow
donor?)

55

40

54

53

51

49

Jak przebiega procedura
pobierania szpiku?
(What are elements of
procedure of bone mar-
row collecting?)

70

47

46

66

62

51

Jaka iloé¢ szpiku mozna
pobra¢ od dawcy?
(How much of bone
marrow will the physi-
cian collect from the
donor?)

55

13

16

14

11

17

Jak dlugo trwa pobie-
ranie szpiku lacznie ze
znieczuleniem?

(How long must the
donor stay in hospital
after donation?)

20

27

22

21

21

W jakim czasie szpik
regeneruje sie w petni?
(What is the time of total
recovering of given bone
marrow?)

30

33

26

21

16

26

Czy oddawanie szpiku
jest anonimowe

i bezptatne?

(Is collecting bone mar-
row anonymous and
gratuitous?)

65

87

72

62

51

58

Czy szpik kostny pobiera
sie z kregostupa?

(Is bone marrow col-
lected from the spinal
cord?)

70

53

25

27

22

40

Jaki rodzaj znieczule-
nia stosuje sie u dawcy

i jak dtugo przebywa on
w szpitalu?

(What kind of anesthesia
will be given to donor
and how long will he or
she stay in the hospital?)

25

Czy dawca i biorca
muszg mie¢ identyczng
grupe krwi?

(Must the donor and the
recipient have the same
blond group?)

50

33

43

28

24

20
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Tabela 2. Rozkiad prawidlowych odpowiedzi respondentéw wedtug typu uczelni (cd.)

Table 2. Students’ correct answers by the type of university (continued)

Pytania Wiedza prawidlowa (Correct answers) [%]
(Indicators of knowledge
of bone marrow trans- Akademia Akademia Uniwersytet Uniwersytet | Uniwersytet Politechnika
plantation) Medyczna | Wychowania | Ekonomiczny | Wroclawski | Przyrodniczy Wroctawska
(Wroclaw Fizycznego (Wroctaw (University (Wroctaw (Wroctaw
Medical (University University of | of Wroclaw) | University of University of
University) | School of Economics) Environmental | Technology)
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Ilu dawcoéw szpiku 15 20 25 13 16 14
jest zarejestrowanych
w Polsce?
(How many bone
marrow donors are
registered in polish reg-
istries?)
Ile kosztuje jeden 20 0 15 9 5 12
przeszczep szpiku
w Polsce?
(What is the cost of one
bone marrow transplan-
tation in Poland?)
Srednio (Mean) [%] 43 33 31 29 25 28
wiedza wiedza trudno powiedzie¢ tak
nieprawidtowa prawidtowa “l don’t know” yes
incorrect correct 33% 43%
answers answers
42% 58%

Ryc. 1. Odpowiedzi respondentéw na pytanie ,,Czy
szpik kostny pobiera si¢ z kregostupa?” (N = 315)

Fig. 1. Correct and incorrect answers for the question
“Is bone marrow collected from the spinal cord?”

dzone badania pozwolily wyszczegdlni¢ i doktadniej
zilustrowa¢ czynniki blokujace liczbe przeszczepow
szpiku kostnego w Polsce. Na ich podstawie mozna
zaryzykowac teze, ze nawet wérod studentéw miej-
sce prawdziwej i rzetelnej wiedzy wypelniaja falszy-
we przekonania i blokujgce dziatania emocje (takie
jak strach przed bélem lub konsekwencjami regene-
racji pobranego szpiku).

Uzyskane wyniki badan ankietowych pozwoli-
ty réwniez na wylonienie informacji, ktére nalezy
zawrze¢ w kampanii spolecznej propagujacej ideg
transplantacji szpiku kostnego. Wciaz aktualne -
w $wietle wynikéw prezentowanych badan - jest
stwierdzenie, ze akcje edukacyjne musza przede
wszystkim obala¢ wszechobecne stereotypy. Po-
tencjalna kampania powinna na przyklad infor-
mowac, ze procedura pobierania szpiku kostnego

nie
no
24%

Ryc. 2. Odpowiedzi respondentéw na pytanie ,,Czy
uwazasz, Ze pobieranie szpiku jest czynnoscig bolesng?”
(N = 400)

Fig. 2. Answers for the question “In your opinion - is
bone marrow collecting painful?”

odbywa sie w znieczuleniu ogélnym, a dawca juz
nastepnego dnia wraca do domu (czego nie wie
az 86% badanych). Kluczowa jest rowniez wiedza
o tym, ze szpiku kostnego nie pobiera sie z kre-
gostupa — w ten stereotyp wierzy az 58% ankie-
towanych. Kolejna rekomendacja to wskazanie,
ze pobrany szpik zregeneruje si¢ w ciagu 2-3 ty-
godni. Przekaz powinien by¢ réwniez wzbogaco-
ny o informacje, ze od dawcy pobiera si¢ jedno-
razowo do 25 ml szpiku na kg masy ciala dawcy,
o czym wie zaledwie 17% ankietowanych oraz ze
sam proces poboru trwa okoto 60-90 minut, po-
niewaz prawidlowa wiedz¢ o wymaganym czasie
trwania pobierania szpiku ma tylko jeden na pie-
ciu respondentdw.
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Rejestracje
w Krajowym Banku Dawcow
Szpiku Kostnego

Rejestracja w Krajowym Banku Dawcéw Szpi-
ku Kostnego (KBDSz) nalezy wsréd studentow
do rzadkosci. Zaledwie 10 sposrod 400 studentow
biorgcych udzial w badaniu zdecydowalo si¢ na
wpisanie do tego rejestru. W tej grupie znalazto si¢
7 kobiet. Najwiecej potencjalnych dawcow szpiku
studiuje na Uniwersytecie Wroctawskim - 4 osoby
oraz Uniwersytecie Ekonomicznym - 3 respon-
dentéw. Zadna z os6b wpisanych do rejestru nie
jest studentem Akademii Medyczne;j.

Znajomoscig procedury towarzyszacej pobie-
raniu szpiku wykazal sie zaledwie jeden respon-
dent z tej grupy. Jedynie trzy osoby wiedzialy, ile
szpiku pobiera si¢ od dawcy oraz ile czasu minie,
zanim szpik zregeneruje si¢ w pelni. Czterech an-
kietowanych wpisanych do rejestru stwierdzilo, ze
szpik kostny pobiera sie¢ z kregostupa! Potowa re-
spondentow wskazala btedng odpowiedz, ze dawca
i biorca szpiku muszg mie¢ identyczng grupe krwi.
Jedynie jeden respondent wiedzial, ilu jest zareje-
strowanych dawcow szpiku.

Sposrdd 10 respondentdw, ktorzy wpisali sie
do rejestru, jedynie jeden oddawat dotychczas
szpik kostny. Dawcag byla kobieta studiujaca na
Uniwersytecie Ekonomicznym. Stwierdzila, ze
proces pobierania szpiku kostnego nie byt dla niej
bolesny. Co ciekawe, studentka ta udzielita prawi-
diowej odpowiedzi wylacznie na pytanie o to, czy
szpik pobiera si¢ z kregostupa oraz na pytanie ,,Co
charakteryzuje oddawanie szpiku?”.

Omowienie

Poréwnanie wynikéw prezentowanych badan
nie jest, niestety, mozliwe. Jak dotad, nie opubli-
kowano empirycznych analiz opisujacych wiedze
spoteczng z zakresu donacji szpiku kostnego. Do-
stepne powszechnie opracowania ograniczaja si¢
jedynie do prezentacji pogladéw spoteczenstwa
na temat transplantacji narzagdéw lub wynikéw
przeprowadzonych transplantacji. Ta sytuacja
- na tle potrzeb rozwijajacej si¢ w Polsce trans-
plantacji szpiku kostnego - jest wyjatkowo nie-
korzystna i odstania bariere spotecznego nieprzy-
gotowania na wyzwania wspolczesnej medycyny.
Narzedzia marketingu spolecznego z zakresu
propagowania idei donacji szpiku moga skutecz-
nie wypelni¢ luki wiedzy, jesli odpowiednio ukie-
runkuje si¢ i rzetelnie wykorzysta metody badan
spotecznych. Bez zrozumienia spotecznych barier
i stereotypicznych blokad naklanianie do wpisy-

wania si¢ do KBDSz moze by¢ nie tylko niesku-
teczne, ale przede wszystkim odbierane jako de-
magogia i kolejny przejaw nieudolnosci systemu
ochrony zdrowia.

W wyniku przeprowadzonych analiz udato sie
ustali¢ gtéwne obszary wiedzy i niewiedzy uczest-
nikow badania zwigzanej z procedurg transplanta-
cji szpiku kostnego. Dzieki opisywanym badaniom
udalo sie wyszczegdlni¢ i dokladniej zilustrowad
czynniki blokujace liczbe przeszczepdw szpiku
kostnego w Polsce.

Analiza czgéci empirycznej opracowania po-
zwala stwierdzi¢, ze potencjalnych dawcéw szpiku
paralizuje przede wszystkim strach przed bolem.
W $wietle zebranych danych wcigz pokutuje stereo-
typ, ze szpik kostny pobiera si¢ z kregostupa. Oba-
wa przed rejestracja w KBDSz moze by¢ spowodo-
wana takze przekonaniem, ze pobrany od dawcy
szpik kostny regeneruje si¢ bardzo dlugo lub nawet
w ogole to nie nastepuje. Poglad ten podziela az dwie
trzecie badanych, co $wiadczy o bardzo niskim po-
ziomie wiedzy respondentéw lub rzeczywiscie wiel-
kim strachu o wlasne zdrowie. Wéréd zwolennikow
pogladu, ze pobieranie szpiku kostnego jest czynno-
$cig bolesna, dwie trzecie stanowig kobiety. Moze to
$wiadczy¢ o tym, ze wbrew obiegowym pogladom,
to wlasnie kobiety bardziej obawiajg si¢ dodatkowe-
go bdlu. Nastawienie do sprawy moze si¢ oczywiscie
zmienia¢: jesli w gre wchodzitoby ratowanie zycia
najblizszej osoby, strach przed boélem nie bylby
czynnikiem zniechecajagcym. Jednak w przypadku
wsparcia pozakrewniaczego przekonanie o naraze-
niu na bol w wyniku zakwalifikowania sie¢ do prze-
szczepu by¢ moze odstrasza kobiety.

Przeprowadzona analiza pokazala takze, ze
znaczna grupa badanych nie wie, jak wyglada pro-
cedura pobierania szpiku. W naszej opinii tak maty
odsetek prawidtowych odpowiedzi mozna wytluma-
czy¢ tym, ze informacja o czasie trwania procedury
nie jest rozpowszechniana. Prawidlowy przedzial
czasowy zna¢ moga jedynie osoby, ktore poddaty
sie wczesniej procedurze pobierania szpiku oraz
medycy. Tym bardziej jest zadziwiajace, ze wérdd
studentéw Akademii Medycznej odsetek prawidto-
wych odpowiedzi byt w tym obszarze tak maly.

Przeanalizowane elementy wiedzy studentéw
wroctawskich uczelni ukladaja si¢ w spdjny sys-
tem, ktéry mozna raczej nazwa¢ niewiedza. Au-
torzy sadza, ze za blednymi odpowiedziami stu-
dentéw kryje si¢ nie tylko brak zainteresowania
aspektami transplantacji, lecz przede wszystkim
blokujace dziatania silne emocje i stereotypy. To
one wlaénie nie zmuszajg do sprawdzenia (chocby
w Internecie), w jaki sposob pobiera si¢ szpik i jak
mozna zarejestrowaé sie w bankach dawcow. Wi-
zja ,wielkiej strzykawki” i ,,igly wbijanej w krego-
stup” skutecznie odstrasza nawet bardzo wyksztal-
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conych obywateli od podejmowania krokéw pro
publico bono.

Analiza danych pozwala stwierdzi¢, ze wpis
do rejestru nie jest jednoznaczny z posiadaniem
wiedzy na temat procesu transplantacji. Wsérod
respondentdéw znalazl sie tylko jeden dawca szpi-
ku, ktory znal prawidtowe odpowiedzi na zaledwie
dwa pytania testowe. Nie mozna zatem w tym wy-
padku postawi¢ wigzacej tezy o wzajemnych rela-
cjach miedzy poziomem posiadanej wiedzy a de-
cyzja o zostaniu dawcg. Mozna jednak wskazad,
jak bardzo niski jest poziom wiedzy ogdélnej, skoro
nawet osoby zarejestrowane w KBDSz twierdza, ze
szpik jest pobierany z kregostupa.

Wyniki badan wyraznie wskazuja na pilng
potrzebe wdrozenia dziatan edukacyjnych. Przede
wszystkim nalezy spoteczenstwo uswiadomié, ze
procedura pobierania szpiku kostnego odbywa si¢
w znieczuleniu ogélnym, a ewentualne komplika-
cje lub koszty wynikajace z faktu donacji szpiku
nie sg dla dawcy ucigzliwe. Kluczowe jest prze-
kazywanie wiedzy o sposobie pobierania szpiku
i o czasie, w ktorym szpik catkowicie si¢ zrege-
neruje. Kampania edukacyjna powinna zawieraé
przy tym informacje, w jaki sposéb dawca moze
wspomoc regeneracje szpiku (np. przez diete).
Przekaz powinien by¢ réwniez wzbogacony o in-

Pismiennictwo

formacje, Ze od dawcy pobiera si¢ jednorazowo do
25 ml szpiku na kg masy ciata oraz ze sam proces
poboru trwa okolo 60-90 minut. Spoteczenstwo
powinno réwniez pozna¢, ilu dawcow jest zareje-
strowanych w KBDSz oraz jak duze jest zapotrze-
bowanie na szpik.

Whnioski

Uzyskane wyniki pozwalajg na sformulowanie
nastepujacych wnioskow:

Stereotypy krazace wokdt procedury prze-
szczepu szpiku kostnego sa wciaz zywe i zajmuja
miejsce prawdziwej i rzetelnej wiedzy umozliwia-
jacej podjecie decyzji o rejestracji w KBDSz.

Respondenci majg bardzo mala wiedz¢ na
temat procedur towarzyszacych transplantacji
szpiku kostnego. Taka sytuacja z pewnoscia op6z-
nia lub uniemozliwia rejestracje w rejestrze daw-
cow. Niskim poziomem wiedzy wykazuja si¢ takze
osoby zarejestrowane w KBDSz.

Niewielki odsetek respondentdw jest zareje-
strowanych w Krajowym Banku Dawcéw Szpiku,
zaledwie 2,5% badanych.

Wpis do rejestru nie jest jednoznaczny z posia-
daniem wiedzy na temat transplantacji.
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