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INFORMACJE O BADANIU

Tytut badania: Promocja aktywngci senioréw w publicznej opiece zdrowotnej: diaga@sychospotecznych
potrzeb pacjentdéw i wzmacnianie interpersonalnymmetencji lekarzy.

Badanie, do udzialu w ktorym pragniemy nBfva zapros$i dotyczy maliwosci aktywizacji pacjentow
senioralnych dzki rozwijaniu kompetencji interpersonalnych lekarpyacugcych z & grupm chorych. Badanie
realizowane jest w ramach Polsko-Norweskiej Wsa@pmBadawczej.

Zasady badania

Badanie zawiera zestaw kwestionariuszy dafggeh Pastwa wspotpracy z pacjentami w starszym wieku
oraz ogolnej satysfakcji z pracy z nimi. Do kwestiduszy dajczona jest seria pyisankietowych dotycych Pastwa
sytuacji zawodowej i socjodemograficznej. Ani w letlenariuszach, ani w ankiecie nie ma ztych czy rgcio
odpowiedzi. Chodzi w nich po prostu o odpowiedzizeze, zgodne z Rstwa przekonaniami i sposteamiami.

Szkolenie e-learningowe
Uczestnictwo w projekcie€zy sk z udzialem w e-learningowym programie szkoleniowyt&eniorzy w opiece

zdrowotnej — kurs kompetencji psychologicznych Wkarzy. Aktywny udziat w szkoleniu zwizany ledzie
z uzyskaniem:

— do 20 punktow edukacyjnych (w zafesci od indywidualnych oggnie¢ w trakcie szkolenia),

— raportu z badaw postaci rekomendowanych standardow ¢gusivania,

— certyfikatow uczestnictwa w polsko-norweskim prajekbadawczym.
O terminie szkolenia poinformujemy iwa za pérednictwem ankieterow. Oni zgprzekaa Paistwu kody dostpu
do przyjaznej dlazytkownika platformy e-learningowej. Szkolenie zapmaane jest w dwoch turach: na pg&an
oraz w potowie 2015 roku.

Anonimowosé¢ wynikow badania

Wszystkie zebrane w badaniu dane przetwarzagda Bnonimowo. Zawieragy imi¢ i nazwisko arkusz
Swiadomej Zgody przechowywanyetizie oddzielnie od kwestionariuszy, bez Aiwosci polkczenia ich ze sab
Ankieterzy zobowdgzani g do zachowania petnej dyskreciji.

Kto prowadzi badania?

Badania prowadzonea sprzez badaczy z Warszawskiego Uniwersytetu Medygan(WUM) oraz badaczy
z Norweskiego Uniwersytetu Nauki i Techniki (Tromdin, Norwegia). Administratorem danych jest WUM.
Kierownikiem projektu jest dr n. med. Dorota Wioceyk z Zakladu Psychologii Medycznej WUM.

Udziat w badaniu jest dobrowolny. Jeeli zgadzaj sie Paistwo w nim uczestniczy prosimy podpisa Swiadomy
Zgoct na udziat w badaniu.

Wierzymy, & prowadzone badanie pozwoli uzyékadpowiedzi na wiele pyfa dotyczcych aktywizacji
seniorow, postzy rozwijaniu kompetenciji interpersonalnych lekamsacupcych z t grupm chorych oraz pome
w planowaniu wizyt w optymalny sposéb. Z tego powdddziemy niezwykle wdziczni za Pastwa udziat w badaniu.

Dr Dorota Wodarcgyk
Kierownik Projektu PRACTA

Pytania i uwagi odnimie badania prosimy kierowana adres: Zaktad Psychologii Medycznej, Warszawskiiwersytet Medyczny,
ul. Zwirki i Wigury 81a, 02-091 Warszawa (z dopiskiem REIBA) lub drog, mailows na adres: practa@wum.edu.pl
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FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY NA UDZIAL W BADANIU

Tytut badania: Promocja aktywngci senioréw w publicznej opiece zdrowotnej: diaga@sychospotecznych
potrzeb pacjentow i wzmacnianie interpersonalnyatmgpetencji lekarzy.

Ja nkej podpisany/a &wiadczam,ze przeczytatem/am i zrozumialem/am przedstawionénfarmacije
na temat badania dotygego maliwosci rozwijania u lekarzy kompetencji interpersonalmysprzyjajcych
aktywizacji pacjentéw senioralnych. Otrzymatem/anyceerpugce i satysfakcjongge mnie odpowiedzi
na zadane pytania. Wyt@n dobrowolnie zgad na udziat w tym badaniu i jesteswiadomy/a faktu,
iz w kazdej chwili mog wycofat zgod: na dalszy w nim udziat bez podania przyczyny.

Zostatem/tam poinformowany,ze czs$cia projektu jest udzial w szkoleniu e-learningowym
w 2015 roku.

Swoje dane podaj dobrowolnie. Zostalem/am poinformowany/a o0 anoniyrm sposobie
przetwarzania danych z badania oraz o tym,administratorem danychedizie Warszawski Uniwersytet
Medyczny.

Rozumiem, ze wszelkie dane zbierane i wykorzystane zastggdynie w celach naukowych
i zgadzam sina to.

Wyrazam zgo@ na przetwarzanie moich danych w tym badaniu zgodnobowizujacym w Polsce
prawem (Ustawa o Ochronie Danych Osobowych z 2999F). Zgadzam si na przekazanie moich
anonimowych danych do innych krajow i na przetwaizach w celach naukowych.

Otrzymatem/am kopininiejszego formularza opatrzppodpisem ankietera i dat

Lekarz

Osoba uzyskugca zgoa na badanie

Oswiadczam,ze omowitem/am z os@bbadag przedstawione badanie orae udzieliem/am informacji
dotyczcych natury i znaczenia badania.

IMIE | NAZWISKO (CZYTELNIE) PODPIS DATA ZLZENIA PODPISU

FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY/wersja 02_L z dnia 07.10.2013r.
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Na kolejnych stronach znajdziecie lBawo ser¢ kwestionariuszy zawiergych pytania odrimie
Paistwa déwiadczeé zwigzanych z pragz pacjentami w starszym wieku. Poza tym pytanidg lmotyczyé
Paistwa sytuacji zawodowej i socjodemograficznej.zi§a z kwestionariuszy zawiera tak oddzielg
instrukcj ¢ szczegodtow, ktdrg prosimy przeczyiaprzed jego wypetnieniem.

Kwestionariusze prosimy wypetiiakolejno, w porzdku w jakim zostaly one ulone, udzielajc
odpowiedzina wszystkie pytania

Serdecznie dgzkujemy za zainteresowanie naszym badaniem ¢¢ chvzigcia w nim udziatu.
Paistwa pomoc i otwarig 3 dla nas niezwykle cenne.

© Zespot PRACTA, WUM/NTNU



W celu anonimowej identyfikacji po przeprowadzedriugiego etapu badania kwestionariuszowego,
prosimy o stworzenie abstrakcyjnego kodu. O jegetpzenie poprosimy w trakcie drugiego etapu baalani
(po okoto roku).

Kod lekarza

- pierwsza litera imienia matki

- ostatnia cyfra roku urodzenia

- pierwsza litera wkasnego imienia

© Zespot PRACTA, WUM/NTNU
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Skala Oczekiwa Pacjenta — L

Poniej przedstawiono zestaw stwierdzednoszcych s¢ do r&nych elementéw wizyty u lekarza. Przy
kazdym stwierdzeniu zamieszczono 7-stopriaskak odpowiedzi.Prosimy zaznaczy¢ znakiem X kwadrat
przy tej cyfrze, ktdra najlepiej wyraza stopier, w jakim Pana/Pani zdaniem dany element wizyty
u lekarza jest zazwyczaj istotny dla pacjentow w srszym wieku (65+) Cyfra 1 oznaczae jest orzupetnie
nieistotny a cyfra 7 ze jestbardzo istotnyBardzo prosimy o ustosunkowanie db wszystkich stwierdze

Zazwyczaj w czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekua ode mnie, abym ...

1 ... Stwierdzit/a przyczyaich dolegliwgci.
10 2 30 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
> ... przedstawit/a im prawdopodobny dalszy przebiegdeaia.
10 2 30 4[] 5[] 6 [ 7]
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... omowit/a maliwe konsekwencje choroby.
10 2 [ 3 4 5 [ 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
Zazwyczaj W czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekua ode mnie, abym ...
1 ... przedstawit/a wyniki przeprowadzonych bada
10 2 3[d 41 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
2 ... udzielit/a im porady na temat lekarstw, ktoreypmaija.
1] 2 30 4[] 5[] 6 ] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... przedstawit/a zalecenia zygane z kuragj
ik 2] 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
Zazwyczaj W czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekua ode mnie, abym ...
1 ... porozmawial/a z nimi o tym, jakesczup i jak sobie radz.
10 2 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
> ... dodala im otuchy.
10 2 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... Okazat/a im trosk
10 2 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne

. © Zespo6t PRACTA, WUM/NTNU .
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Zazwyczaj W czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekua ode mnie, abym ...

1 ... porozmawial/a z nimi o tym, co szkodzi ich zdrawi
10 2 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
> ... poradzit/a, canog robi¢, aby poprawi& swoje funkcjonowanie w codziennyigciu.
10 2 30 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... zackcit/a ich do wprowadzania zmian sprzy@ych zdrowiu (np. aktywnig fizyczna, dieta).
10 2 3 4[] 5 [ 6] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
Zazwyczaj W czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekup ode mnie, abym ...
1 ... podpowiedzial/a, jak podtrzymyw&ontakty z innymi ludmi.
10 2 3Ll 4[] 5[] 6 L] 7
zupetnie nieistotne bardzo istotne
> ... porozmawial/a z nimi o tym, jak megktywnie spdza czas.
10 2 [ 3 4[] 5[] 61 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... podpowiedzial/a, jak utrzynéiezadowolenie zycia.
10 2 [ 30 4[] 5[] 6 L] 70
zupetlnie nieistotne bardzo istotne
Zazwyczaj W czasie wizyty pacjenci w starszym wiek(65+) oczekus ode mnie, abym ...
1 ... by¥a do nichzyczliwie nastawiony/a.
1 [] 2 30 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
> ... traktowat/a ich z powag
10 2[1 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne
s ... okazywal/a im szacunek.
10 2 3 4[] 5[] 6 L] 70
zupetnie nieistotne bardzo istotne

. © Zespot PRACTA, WUM/NTNU
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Skala Komunikacji — L

Poniej przedstawiono listkonkretnych zachowalekarza w czasie wizytyProsimy zaznaczy¢ znakiem X
kwadrat przy tej cyfrze, ktGra najlepiej wyraza stopier, w jakim w okreslony sposob zazwyczaj
zachowuje s¢ Pan/Pani wobec pacjentow w starszym wieku (65+Bardzo prosimy o szczere odpowiedzi
oraz o ustosunkowaniegsio wszystkich stwierdze

W czasie wizyty pacjenta w starszym wieku pardzo Bardzo
(65+) ... rzadko czesto
. ... Witam sg w uprzejmy sposob. 10—20—30—40—s0—s0—70
. ... Omawiam z nim powdd wizyty. 1[0 —200 —3[—4[0—5s—e6l]— 7]
s ... Stucham uwznie. 1] —20—30—40—s0—e60— 70

.. Okazug zrozumienie dla jego
10—20 —s30—40d—s50—el—70

problemow.
s. ... upewniam si czy dobrze go rozumiem. [ ] — 2[1 —3[] —a4[]—5 —e6[]— 7]
s ... Zaclecam do zadawania pyia 1[0 —2[0 —3[0 —4—s5[10—6[1—70

. ... odpowiadam na wszystkie pytania. 10 —2o20—30—s40—s0O0—eO0—70

W czasie wizyty pacjenta w starszym wieku gardz0 Bardzo
(65+) rzadko czgsto

... upewniam si czy dobrze mnie

zrozumiat. 10 —20—30—a400—s0—eld—70

8.

o ... Wyrazam sé¢ w zrozumiaty sposob. 10 —20 —30—a—s500—sl—70

.. na biggco podsumowuyj poszczegolne

tematy. 10 —20 —30—40—s0—60—70

10.

.. informuje jak kedzie przebiegato

badanie 1d—2o0d—s3 —s40d —s—el—701

aldl,

.. dbam o jego komfort w czasie badania
(np. mierzenia énienia, ostuchiwania). 1

.. przeznaczam tyle czasu ile im potrzeb:
na wszystkie agci wizyty (rozmove,
przygotowania do badania,
zastanowienie itp.).

—2o0 —3—4—s00—e6eld—70

12.

100 —o0d—30—40—s0—e6eld—70

13.

Bardzo Bardzo
rzadko czesto

. © Zespo6t PRACTA, WUM/NTNU .
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W czasie wizyty pacjenta w starszym wieku gardzo Bardzo
(65+) ... rzadko czesto

14.

58

16.

N7

18.

i),

W czasie wizyty pacjenta w starszym wieku pardzo

.. przedstawiam dogbne w jego sytuacji

?noiliwoécileczeoi. 1000 sytas 1il—2l—sl—4b—sU—el—7L

.. wyjasniam dlaczego powinien
zastosowasie do przedstawionych 10 —20 —30—40—s0O0—ed—70
zalecd.

.. upewniam gj, czy kedzie mogt

zastosowésic do moich zaleae i —2—sl—4b—sU—s6l—7L

.. hotug gtdbwne zalecenia (np. zapiguj

leki i sposob ich przyjmowania). 10 —20—30—40—50—60—70

.. omawiam plan dalszego pgsbwania

i leczenia. 1d—20—30—40—50—60—701

.. krotko podsumowujcah wizyte. 10 —2[0 —3[0 —4—s5[0—6[1—701

Bardzo

(65+) ... rzadko czsto

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

... zaclgcam do udziatu w podejmowaniu

.. dag mazliwos¢ wyrazenia wiasnej
10—20 —30—40d—s0—eld—70
opinii.

.. uwzgkdniam ich zdanie
w podejmowaniu decyzji.

.. Stwarzam atmosferw ktorej
w nieskepowany sposob mma mowe 1 [] — 2[] —3[] — 4[] —5[] —6[] — 7]
0 swoich intymnych sprawach.

.. dostrzegam jego uczucia i podcheddo
nich ze zrozumieniem.

1] —20—3d—s4d—s—eld—70

10 —o0d —3d—s4—s—eld—70

.. dbam o doky atmosfe¢ w czasie catej
1d—20—30—4d—s0—el—70

wizyty.
.. wzbudzam ich zaufanie. 10 —20 —30—a40d —s500 —e6eld — 701
Bardzo Bardzo
rzadko czesto

. © Zespot PRACTA, WUM/NTNU



(e
oot o1

Skala Postawy Wobec Choroby i Leczenia - L

Ponizej przedstawiono stwierdzenia opisig r&zne przekonania i uczucia, jakie maggpjawic sie u pacjentow
po wizycie u lekarza. Prosimy oszacdwa jakim stopniu wymienione przekonania i uczumaarzyszy
mog pacjentom w starszym wieku (65+) po opuszczennaHRani gabinetiProsimy o wstawienie znaku X
w kwadracie przy tej cyfrze na skali od 1 do 7, ktta najlepiej okresla stopien w jakim zgadza sg
Pan/Pani z kadym z ponizszych stwierdzda.

Zazwyczaj po wizycie u mnie pacjenci w starszym wiel (65+) ...

1

... rozumieg natue i przyczyny swoich doleglini.

1 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... znap dostpne sposoby leczenia swoich dolegléaio

10 2 30 4] 5[]

zdecydowanie nie
... rozumief wyniki wszystkich swoich bada
10 2 [ 30 4 5[]

zdecydowanie nie
... wiedz, jak dziata kady z przepisanych im lekéw.
10 2| 3Ll 4[] 5[

zdecydowanie nie

... wiedz, jak zapobiegadalszym problemom ze zdrowiem.

10 21 34 4[] 5[]

zdecydowanie nie

6 ] 7
zdecydowanie tak
6 L[] el
zdecydowanie tak
6 L 70
zdecydowanie tak
6 L] 70
zdecydowanie tak
6 ] 7

zdecydowanie tak

... wiedz, jak odpowiednio do swojego wieku utrzymyidab polepsz§ zdrowie.

1 2 30 4[] 501

zdecydowanie nie

Zazwyczaj po wizycie u mnie pacjenci w starszym wiei (65+) ...

1.

... radz sobie w dalszym leczeniu i stosowaniu zatece

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... Uwazaja, ze maj wptyw na to, jak bda czt sie w przyszigci.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

6 L] 70
zdecydowanie tak
6 L] 70
zdecydowanie tak
6 L] 70

zdecydowanie tak

... rozumiej, ze ich aktywny udziat w leczeniu i zapobieganiu cmm jest wany dla ich

funkcjonowania i sprawriai.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

. © Zespot PRACTA, WUM/NTNU
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Zazwyczaj po wizycie u mnie pacjenci w starszym wieai (65+) ...

1.

... CZUp sie spokojniejsi.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... wierzg w skutecznét zaleconego leczenia.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... map nadzieg, ze ich stan zdrowia sipoprawi.

1 2 30 4[] 51

zdecydowanie nie

Zazwyczaj po wizycie u mnie pacjenci w starszym wiei (65+) ...

4.

... Czup Sie przygrebieni.

10 2 3 40 501

zdecydowanie nie

... map obawy dotyczce swoich dolegliwgi.

10 2 L] 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... Watpig w mazliwos¢ poprawy swojego funkcjonowania.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

Zazwyczaj po wizycie u mnie pacjenci w starszym whel (65+) ...

1

... Zamierzaj sumiennie przestrzegaaleca.

1 2 3 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... map zamiar dowiedziesi¢ wiccej o swoim stanie zdrowia.

10 20 30 40 5[]

zdecydowanie nie

... obmyélaja plan, jak wykonywé moje zalecenia.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

... zamierza aktywnie uczestniczyw leczeniu.

10 2 30 4[] 5[]

zdecydowanie nie

. © Zespot PRACTA, WUM/NTNU
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zdecydowanie tak
6 L] 7
zdecydowanie tak
6 L] 7
zdecydowanie tak
6 L] 70
zdecydowanie tak
6] 70
zdecydowanie tak
6 L 7
zdecydowanie tak
6 L 7
zdecydowanie tak
6 L] 7
zdecydowanie tak
6 L] 7
zdecydowanie tak
6 L 7

zdecydowanie tak
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Skala Satysfakcji z Pracy — L

Opracowane na podstawie Zalewska (2003)

Poniej znajduj si¢ stwierdzenia, z ktorymi ni@ st Pan/Pani zgodgzilub nie zgodzi. Prosz wpisa& na linii
przed kadym stwierdzeniem odpowiedni numer podanegpi/-punktowej skali, odpowiadgy najbardziej
Pana/Pani opinii.

Prosimy o szczere wypowiedzi, zgodnie z punigtacj

zdecydowanie ginie zgadzam

nie zgadzam @i

raczej st nie zgadzam

trudno powiedzié, czy st zgadzam czy ginie zgadzam
raczej st zgadzam

zgadzam si

zdecydowanie gizgadzam

NookrwhE

Biorac pod uwag wytacznie prae z pacjentami w starszym wieku (65+)prosz ustosunkowa si¢ do
nastpujacych stwierdza:

Pod bardzo wieloma wzglami moja praca bliska jest ideatu.

Mamswietne warunki w pracy.

Jestem zadowolony/a z pracy.

Jak daid, w pracy udawato mi siosiga to, czego chciatem/am.

Gdybym mial/miata decydowaaz jeszcze, wybratbym/wybratabymgany prac.

. © Zespo6t PRACTA, WUM/NTNU .
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Dane ogodlne

1 Wiek: . Pt KO M [

s Stan cywilny:
1 panna/kawaler 1 w separacji/rozwiedziony
L1 zwigzek matenski/partnerski 1 wdowa/wdowiec

. Jak ocenia Pan(i) swoj aktualny stan zdrowia?

1 bardzo dobry [ dobry L] przecktny C1 zty [ bardzo zly
5. Miejsce zamieszkania:

L1 wie$ 1 duze miasto (101-500 tys. mieszicdw)

1 mate miasto (do 20 tys. mieszicaw) L] Warszawa

[ $rednie miasto (21-100 tys. miesakaw) [l inne bardzo die miasto (powsyej 500 tys.
mieszkacow)

Praca zawodowa

1 Prosz pod&:
- Ogolny sta pracy (w latach

- Staz pracy w tej placéwce

- Rodzaj specjalizaciji i stopig

> Czy uczestniczyl(a) Pan(i) w szkoleniach z zakigeiatrii?

L1 w ogdle nie [] uczestniczytem/am 1 raz L] tak, wielokrotnie

s Biorgc pod uwag ostatni rok, jaki odsetek Pana(i) wszystkich paicjev stanowili pacjenci w wieku 65+:
1 okoto 25% L1 powyzej 50%, ale mniej i 75%

L1 wiecej niz 25%, ale mniej 1 50% [ powyzej 75%

o W jakim wymiarze godzin tygodniowo pracuje Pan(ijejvplacowce:

5. lle godzin tygodniowo przegiinie zajmuje Panu/i praca zawodowa:

BYL TO OSTATNI ZESTAW PYTA N.

RAZ JESZCZE BARDZO DZ| EKUJEMY ZA POMOC
ORAZ ZA TO, ZE POSWIECILI NAM PA NSTWO SWOJ CZAS.

. © Zespo6t PRACTA, WUM/NTNU .
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Wypetnia ankieter

Kod placowki:

(3-cyfrowy numer porglkowy placowki, np. placowka nr 4 - kod 004, plakawr 78 — kod 078)

Data weczenia:

(format zapisu daty: dd mm rrrr oraz format zapggadziny: hh mm

Data odbioru:

v pytaniach (na dtivaariusza, numer pytania):

. © Zesp6t PRACTA, WUM/NTNU



