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Rak piersi 1 rak szyjki macicy sa w Polsce duzym problemem zdrowotnym
i spotecznym. W 1996 roku zachorowania na nie znajdowaly si¢ na pierwszym i drugim
miejscu  wszystkich zachorowan na nowotwory zlosliwe wsérod kobiet (stanowity
odpowiednio: 19% i 8%).

Polska jest krajem o wysokich wspoiczynnikach umieralnosci kobiet na raka piersi -
24/100000 (w 1996 roku liczba zgonéw wynosita 4738) i raka szyjki macicy - 10,2/100000
(w tym samym roku liczba zgonéw wynosita ok. 2000)'. Ma to szczegélnie dramatyczna
wymowe w przypadku tego drugiego nowotworu, gdyz wcze$nie wykryty jest on prawie
w stu procentach uleczalny.

Gloéwnej przyczyny takiego stanu rzeczy upatruje si¢ w malej liczbie i skali skriningdw
populacyjnych dotyczacych obu tych nowotworéw?.

W Polsce oprocz niedostatecznej liczby badan przesiewowych na niekorzystna
sytuacj¢ w zakresie raka piersi 1 raka szyjki macicy wptywa takze wiele innych czynnikow.
Istotne znaczenie maja uswiadomienie 1 zachowania zdrowotne kobiet w dziedzinie
profilaktyki tych nowotworow, a gléwnie wczesnego ich wykrywania (tzw. profilaktyki
wtornej), co zwigksza szanse pacjentek na wyleczenie. Regularna samokontrola piersi moze
rocznie w naszym kraju uratowa¢ od przedwczesnej $mierci wiele kobiet z rakiem piersi,
a systematyczne poddawanie si¢ badaniom cytologicznym - duza liczbg kobiet z rakiem szyjki

macicy.

' Nowotwory zlosliwe w Polsce w 1996 roku, W. Zatofiski, J. Tyczynski (red.), Warszawa 1999, Centrum
Onkologii - Instytut im. M. Sktodowskiej-Curie.

? 7. Wronkowski, M. Zwirko, Zwalczanie raka szyjki macicy, Warszawa 1998, Centrum Onkologii - Instytut
im. M. Sktodowskiej-Curie.
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We wczesnym wykrywaniu wymienionych wyzej nowotworow duza role odgrywaja
réwniez dzialania stuzby zdrowia, a zwtaszcza lekarzy pierwszego kontaktu 1 pielegniarek.

Gtownym celem opracowania jest okreslenie, jaki odsetek populacji kobiet deklaruje
wiedzg 1 zachowania zdrowotne, korzystne z punktu widzenia profilaktyki dotyczacej raka
piersi 1 raka szyjki macicy. Pozwoli to oceni¢, jak dalece kobiety same uczestnicza
w profilaktyce nowotwordéw piersi 1 szyjki macicy, a takze umozliwi, do pewnego stopnia,
oceng dziatania stuzby zdrowia w tym zakresie.

Badanie ankietowe realizowane przez CBOS przeprowadzono na wybranej losowo
grupie populacji kobiet polskich powyzej 18 roku zycia®. Dane uzyskano za pomoca wywiadu
wedlug kwestionariusza ankietowego, ktory zawieral pigtnascie pytan dotyczacych

profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy. Ponizej przedstawiamy wyniki sondazu.

Wigkszos¢ kobiet (80%) deklaruje, ze zna metodg samokontroli piersi.

CBOS

RYS. 1. CZY JEST PANI ZNANY, ZALECANY PRZEZ LEKARZY SPOSOB SAMODZIELNEGO
BADANIA (SAMOKONTROLI) PIERSI, KTORY POZWALA NA WCZESNE WYKRYCIE
RAKA TEGO NARZADU?

(N=509)

Nie Tak

Trudno powiedzie¢
i odmowa odpowiedzi

? Badanie - na zlecenie Centrum Onkologii w Warszawie - zrealizowano w dniach 10-14 stycznia 2002 roku
na ogolnopolskiej losowej probie liczacej 509 kobiet powyzej 18 roku zycia. Badanie zostalo sfinansowane
z funduszy Banku Swiatowego.
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Jako gléwne zrodia informacji o samokontroli piersi kobiety najczes$ciej wymieniaty:
lekarza, pielegniarke i potozna (45% wskazan), a nastepnie radio, telewizjg, prase (31%) oraz

broszurki, ulotki i inne materiaty o§wiatowe (17%).

Odpowiedzi kobiet, ktére znaja sposéb samodzielnego badania piersi

CBOS
Kto Pania zapoznat z metoda samokontroli (samobadania) piersi? (N=408)
Lekarz, pielggniarka, potozna 45%
Czerpatam informacje z radia, telewizji, prasy 31%

Czerpatam informacje z broszurki, ulotki Iub innych materiatow

o$wiatowych 17%
Matka, siostra, krewna 2%
Znajoma lub inne osoby 2%

Nauczytam si¢ tej metody w ramach badan mammograficznych
(wykonywanych w celach profilaktycznych lub diagnostycznych) 2%

Trudno powiedzie¢ 1%

Zwraca uwage znikoma dziatalno$¢ oswiatowa prowadzona przy okazji badan
mammograficznych - tylko 2% kobiet wskazato te badania jako zrédto informacji o metodzie
samokontroli piersi.

Uswiadomienie kobiet powinno w pewnym stopniu mie¢ wptyw na ich zachowania
zdrowotne w zakresie profilaktyki raka piersi, takie jak: samokontrola (samobadanie) piersi
raz w miesiacu, poczawszy od 20 roku zycia, zglaszanie si¢ raz w roku do lekarza rodzinnego
lub ginekologa w celu zbadania przez niego piersi, poczawszy od 30 roku zycia, nawet gdy
nie odczuwa si¢ zadnych dolegliwosci, oraz zglaszanie si¢ na mammografi¢. Kazda kobieta
w wieku od 35 do 39 lat powinna mie¢ wykonana jedna mammografi¢, natomiast mi¢dzy 40
149 rokiem zycia badanie nalezy wykonywac nie rzadziej niz co 2 lata, migdzy 50 i 60 rokiem

zycia - co roku, a w wieku powyzej 60 lat - wedtug wskazan lekarza (na ogét co 1-1,5 roku)”.

* Zalecenia Centrum Onkologii i Polskiego Komitetu Zwalczania Raka.
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Zdecydowana wigkszo§¢ kobiet znajacych metode samokontroli piersi (80%)
deklaruje, ze wykonuje to badanie. Jednak tylko 28% respondentek z tej grupy twierdzi, iz

robi to regularnie - raz w miesiacu’.

Odpowiedzi kobiet, ktore znaja metod¢ samokontroli piersi

CBOS

RYS. 2. CZY WYKONUJE PANI SAMOKONTROLE (SAMOBADANIE) PIERSI?
(N=408)

— Tak, raz na dwa tygodnie

— Tak, raz w miesigcu

Tak, raz na trzy miesigce —|

Tak, raz na pot roku

| 12%] |

MR -.5ms

Tak, ale rzadziej niz raz na p6t roku

Nie, nie wykonuje samokontroli piersi

Prawie trzy czwarte ogdétu kobiet (70%) deklaruje, iz mialo badane piersi przez

lekarza, jednak tylko 32% w ciagu ostatniego roku.

CBOS

RYS. 3. KIEDY OSTATNI RAZ MIALA PANI BADANE PIERSI PRZEZ LEKARZA?

W ciggu ostatniego roku &\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\& 329%
W ciagu ostatnich dwéch lat | | 12%
W ciggu ostatnich trzech lat 5%
Cztery-piec lat temu lub dawniej | | 11%
Nie pamigtam | | 10%
Y — L

(N=509)

> Odpowiedz ,,Tak, raz na dwa tygodnie” $wiadczy o nieznajomosci zasad samokontroli piersi.
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Tylko 25% ogétu respondentek zadeklarowato, Zze przynajmniej raz mialo wykonana

mammografig. W ciagu ostatnich trzech lat takie badanie miato zaledwie 22% kobiet®.

CBOS

RYS. 4. KIEDY MIALA PANI WYKONANA OSTATNIA MAMMOGRAFIE?
(N=509)

W ciggu ostatniego roku %////% 1%
W ciggu ostatnich dwdch lat 9%

. . 7 Bl
W ciggu ostatnich trzech lat 2%

Cztery-pie¢ lat temu lub dawniej % 3%

Nedy | . )%

Wsrod trzech powodow wykonania mammografii kobiety najczesciej wymieniaty:
zgloszenie si¢ na badania z wlasnej inicjatywy - w celach profilaktycznych (53%),
skierowanie przez lekarza (24%) oraz zaproszenie na badanie przesiewowe (19%). Znikomy
odsetek (4%) respondentek, ktére miatly wykonana mammografi¢, nie pamigta powodu

przeprowadzenia badania.

Odpowiedzi kobiet, ktore mialy wykonana mammografie

CBOS
Z jakich powodow miata Pani wykonane badanie mammograficzne? (N=125)
Zglositam si¢ z wlasnej inicjatywy w celach profilaktycznych 53%
Zostatam skierowana przez lekarza 24%

Zostatam zaproszona w ramach profilaktycznego badania
przesiewowego (skriningu) 19%

Nie pamig¢tam 4%

Jako najwazniejsze przyczyny niewykonania mammografii kobiety najczgscie]

wskazywaty: nie zauwazylam w piersiach nic podejrzanego (48%), lekarz nie skierowatl mnie

6 Ze wzgledu na mala liczebnoéé¢ respondentek analizowano zbiorczo tylko 1 parametr (wykonywanie
mammografii raz na 3 lata).
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na takie badanie (24%), nie styszalam o takim badaniu (11%), nie wiedziatam, ze to takie

wazne (6%). Inne powody byly wymieniane przez niewielkie odsetki respondentek (ponizej

5%).
Odpowiedzi kobiet, ktore nie mialy wykonanej mammografii
CBOS

Dlaczego nie miata Pani wykonanej mammografii? Prosze podac¢ jeden (N=383)
najwazniejszy powod
Nie zauwazylam w piersiach nic podejrzanego 48%
Lekarz nie skierowal mnie na takie badanie 24%
Nie styszatam o takim badaniu 11%
Nie wiedziatam, Ze to takie wazne 6%
Takie badanie jest kosztowne, a w ramach spotecznej stuzby zdrowia
trudno dostgpne 3%
Nie miatam czasu 2%
Nie wiedzialam, gdzie si¢ zglosi¢ 2%
Batam sig, ze wykryja u mnie raka 1%
Batam sig, ze badanie moze by¢ bolesne lub szkodliwe 1%
Zaproszenie na skrining byto mato przekonywajace 1%

Jesli chodzi o dziatania profilaktyczne w zakresie raka szyjki macicy, zdecydowana
wigkszo$¢ kobiet (91%) deklaruje, ze styszata o znaczeniu badan cytologicznych. Jako Zrédta
informacji o badaniach cytologicznych najwigcej respondentek wymienito: lekarza
i pielegniarke (39%), radio, telewizjg, pras¢ (38%), broszurki, ulotki lub inne materiaty

oswiatowe (9%). Niewielkie odsetki kobiet (ponizej 5%) wskazywaty inne Zrddta informacji.

Odpowiedzi kobiet, ktore styszaly o znaczeniu badan cytologicznych

CBOS

Skad si¢ Pani dowiedziata o koniecznos$ci badan cytologicznych? (N=462)
Od lekarza, pielggniarki, poloznej 39%
Z radia, telewizji, prasy 38%
Z broszurki, ulotki lub innych materiatow o$wiatowych 9%
Od matki, siostry, krewnej 4%
Od znajome;j lub innych oso6b 4%
Z innych zrodet 4%
Z zaproszenia - w ramach profilaktycznego badania przesiewowego 0,4%

Trudno powiedzie¢ 2%
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Warto podkresli¢, ze tylko nieliczna grupa respondentek (0,4%) dowiedziata sig
o konieczno$ci badan cytologicznych z zaproszenia w ramach profilaktycznego badania
przesiewowego.

Uswiadomienie kobiet powinno w pewnym stopniu mie¢ wptyw na ich zachowania
zdrowotne w zakresie profilaktyki raka szyjki macicy, takie jak zglaszanie si¢ raz na trzy lata
na badanie cytologiczne, poczawszy od 30 roku Zycia, oraz coroczna wizyta u ginekologa,
nawet gdy nie wystepuja dolegliwosci ze strony narzadu rodnego’. Tymczasem tylko 45%
kobiet deklaruje, ze w ciagu ostatnich trzech lat mialo wykonane badanie cytologiczne,

natomiast az 30% nigdy nie miato takiego badania.

CBOS

RYS. 5. KIEDY OSTATNIO MIALA PANI WYKONANE BADANIE CYTOLOGICZNE?
(N=509)

W ciggu ostatnich trzech lat

Cztery-pie¢ lat temu lub dawnie;j

Nigdy

Trudno powiedzie¢ 3%

Jako powody wykonania badania cytologicznego najwigksze odsetki kobiet
wymienialy: zgloszenie si¢ z wlasnej inicjatywy w celach profilaktycznych (49%),
skierowanie przez lekarza (21%), wizyte u ginekologa z powodu ciazy, porodu lub
dolegliwo$ci ze strony narzadu rodnego (16%), zaproszenie w ramach profilaktycznego
badania przesiewowego (7%). Inne przyczyny wskazywat niewielki odsetek kobiet

(ponizej 5%).

7 Zalecenia Centrum Onkologii i Polskiego Komitetu Zwalczania Raka.
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Odpowiedzi kobiet, ktéore mialy wykonane badanie cytologiczne

CBOS

Z jakich powodow zostato wykonane badanie cytologiczne? (N=340)
Zglositam si¢ na badanie z wlasnej inicjatywy w celach profilaktycznych 49%

Zostatam skierowana przez lekarza 21%

Badanie zostato wykonane przy okazji wizyty u ginekologa z powodu

ciazy, porodu lub dolegliwosci ze strony narzadu rodnego 16%

Zostatam zaproszona w ramach profilaktycznego badania przesiewowego 7%

Z innych przyczyn 4%

Nie pamig¢tam 2%

Natomiast jako powody niezgtoszenia si¢ na cytologie kobiety najczgs$ciej wymieniaty:
brak dolegliwosci (65%), brak skierowania przez lekarza (12%), brak informacji, gdzie si¢

zglosi¢ na takie badanie (10%). Inne powody byly wskazywane zdecydowanie rzadzie;j.

Odpowiedzi kobiet, ktore w ciagu ostatnich trzech lat nie mialy wykonanej cytologii

CBOS
Dlaczego w ciagu ostatnich trzech lat nie miata Pani wykonanego
badania cytologicznego? Prosze podac jeden najwazniejszy powod (N=263)
Nie miatam zadnych dolegliwosci 65%
Lekarz nie skierowal mnie na takie badanie 12%
Nie wiedzialam, gdzie si¢ zglosi¢ 10%
Nie wiedzialam, Ze to jest takie wazne 5%
Nie miatam czasu 3%
Batam sig, ze wykryja u mnie raka 2%
Batam si¢, Ze mnie zaraza 1%
Krgpowatam si¢ 1%
Zaproszenie na badania cytologiczne (skrining)
byto mato przekonywajace 0%
Z innych przyczyn 2%

Waznym zachowaniem zdrowotnym w zakresie profilaktyki raka szyjki macicy jest,
jak juz wspomniano, coroczna wizyta u ginekologa, nawet gdy nie odczuwa si¢ zadnych
dolegliwosci ze strony narzadu rodnego. Tymczasem w ciagu ostatniego roku tylko 46%

respondentek odbylo taka wizyte.



CBOS

RYS. 6. KIEDY OSTATNIO BYLA PANI U GINEKOLOGA?
(N=509)
W ciagu ostatniegorokuf = 46%
Mniej wigcej dwa latatemu [ §12%
Mniej wigcej trzy-cztery latatemu | J14%
Jeszcze dawniej, pig¢ lat temu lub wigcej [ §18%
Nigay () 4%
Nie pamietam 5%

Kobiety, ktore w ciagu ostatniego roku nie byly u ginekologa, jako gltéwna przyczyne
podaty brak dolegliwo$ci ze strony narzadu rodnego (83%). Inne powody, takie jak: brak
czasu, skrgpowanie, negatywna ocena ostatniej wizyty u ginekologa, obawa, trudny dostgp
do lekarza - duza odleglos¢ od miejsca zamieszkania, wskazywaly niewielkie odsetki
respondentek (ponizej 5%).

Wigkszo$¢ (77%) kobiet, ktore przynajmniej raz byly u ginekologa (N=485),
pozytywnie ocenia swoja ostatnia wizyte. Tylko 12% kobiet uwaza, ze lekarz potraktowat je
pobieznie.

Podsumowujac mozna stwierdzi¢, ze wyniki sondazu $§wiadcza o niskim
uswiadomieniu kobiet w zakresie profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy, mimo iz
znaczne odsetki respondentek deklarowaly, ze sa w tym wzgledzie poinformowane.
Dowodem na to sg ich odpowiedzi na pytania o powody niezglaszania si¢ na mammografig,
cytologie 1 do ginekologa. Brak dolegliwosci jako powdd niezgloszenia si¢ na te badania
wymienito odpowiednio: 48%, 65% 1 83% respondentek.

Jeszcze gorzej wypadaja zachowania zdrowotne kobiet majace znaczenie dla wykrycia
raka piersi i raka szyjki macicy we wczesnym okresie, a wigc wtedy, gdy jest duza szansa
na wyleczenie. Dla przyktadu: tylko 28% respondentek zadeklarowalo, ze regularnie (raz
w miesigcu) wykonuje samokontrolg piersi, 32% - bylo w ciagu ostatniego roku u lekarza
w celu zbadania piersi, odpowiednio 22% 1 45% - miato wykonana mammografi¢ i cytologi¢

w ciagu ostatnich trzech lat, a 46% - byto w ciagu ostatniego roku u ginekologa.
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Pewne zastrzezenia mozna mie¢ takze do dziatan lekarzy w zakresie profilaktyki raka
piersi i raka szyjki macicy, o czym posrednio $§wiadcza deklaracje kobiet, np. dotyczace

badania piersi czy skierowania na mammografi¢ lub cytologi¢ w celach profilaktycznych.

W $wietle wynikow sondazu konieczne wydaje si¢ nasilenie o$wiaty zdrowotnej
w zakresie profilaktyki raka piersi 1 szyjki macicy. Szczegdlnie obiecujaca, a zarazem
najtansza metoda jest udzielanie informacji przez pracownikéw stuzby zdrowia w trakcie
rutynowej dzialalno$ci, wspartej odpowiednio przygotowanymi materiatami o§wiatowymi.
Jest to jedna z metod o$wiaty onkologicznej rekomendowanych przez Migdzynarodowa Unig
do Walki z Rakiem (UICC). Wazne jest rowniez wykorzystywanie w celach informacyjnych
srodkdw masowego przekazu. Nie wyklucza to stosowania innych metod i form edukacji
spoteczenstwa.

W celu skutecznej walki z rakiem piersi 1 szyjki macicy nalezatoby takze szkoli¢
1 bardziej niz dotychczas aktywizowac¢ lekarzy pierwszego kontaktu, a zwlaszcza ginekologow
w zakresie kierowania kobiet na badania mammograficzne i cytologiczne (nie tylko w celach
diagnostycznych, ale i profilaktycznych) oraz objac¢ skriningami (badaniami przesiewowymi)
cala populacj¢ kobiet. Skriningi, oprocz dziatalnosci profilaktyczno-diagnostycznej, powinny
stuzy¢ rowniez popularyzacji o$wiaty onkologicznej dotyczacej raka piersi i szyjki macicy

wsrod ogotu spoteczenstwa, tak jak to ma miejsce np. w krajach skandynawskich.

Opracowata

dr med. Maria JOKIEL

Centrum Onkologii



ANEKS

Tabela 1. Kiedy ostatni raz miata Pani badane plerS| przez Ieka - W cagu ostatmego roku;
2 = W ciagu ostatnich dwoch lat cia gu ostatmch trzech Iat ztery-pie ¢ lat temu
iub dawniej
(%)
1 2 3 4 Nie Nigdy Liczba
pamietam osob
Ogotem 32 12 5 11 10 30 509
Ple¢ .
Kobiety 32 12 5 11 10 30 509
Wie
18-24 lat 2 3 7 5 0 60 74
-34 49 17 7 4 5 19 86
35-44 34 15 6 15 7 23 79
45-54 40 10 7 13 7 23 113
55-64 ) 34 13 4 15 3 21
65 lat i wie  cej 14 8 2 27 37 104
M|(\=.A/sce zamieszkania
29 7 6 9 12 36 181
Miasto do 20 tys. 31 1_7 6 9 6 31 67
20-100 y 32 3 16 8 34 104
101-500 “tys. . 39 17 5 10 22 101
501 tys.i wie .cej mieszk. 32 20 4 14 13 18 55
Wyksztalcenle
Podstawowe 18 7 3 15 20 38 149
Zasadmcze zawodowe 31 12 9 11 7 30 107
Srednie 38 15 5 9 6 27 208
Wyzsze 52 13 5 4 7 19
Grupa spol.-zaw. pracuja C
Kpdrapk|er mtel%enqja e 60 1 4 0 6 4 17 24
Prac.umyst.niz .szczebla 60 1 6 9 3 5 7 55
Pracowriicy fiz.- umyst. 43 2 8 4 7 2 16 38
Robotnicy wykwahﬂkowanl 43 19 6 15 0 16 13
Robotnicy niewykwalifik. 12 8 L1 10 7 52 11
Rolnicy 28 0 4 27 10 31 24
Pracuja .cy na wilasny rach. 5 8 5 3 0 6 27 12
Bierni zawodowo
Rencsc 27 12 4 4 14 38 61
Emeryci 18 5 3 19 23 31 103
Uczniowie i studenci 23 14 0 15 0 49 31
Bezrobotni o 30 1 O 9 5 5 41 91
Gospodynie domowe i inni 20 13 4 17 16 30 46
Pracuge Wi
ins “stw., publlczne] 41 2 3 8 8 3 17 69
spoice wias ~cic
pr¥watnych i pan ‘stwa l 68 12 0 2 8 11 29
Ip oza rolnict. 56 1 3 4 6 2 19 60
prywatnym gosp rolnym 25 0 6 24 9 36 27
Dochodzy na jedna, osobe,
zt 21 9 6 16 10 38 79
300- 399 39 7 6 7 9 30 57
400- 599 26 13 4 13 5 38 93
600-8 39 15 4 15 10 17 78
Powyej 800 zt 33 13 8 11 12 24 71
Ocena wiasnych war. mater.
Zie 33 10 4 11 12 29 186
Srednie 28 10 6 12 11 33 215
Dobre 39 17 6 6 6 26 108
Udziat w rakt reI| nych
Kilka p gé f 26 8 0 15 8 42 49
Raz w tygodnlu 32 13 6 9 13 26 267
1-2 razy w miesia .cu 37 9 3 9 7 35
K|Ika razy roku 30 11 5 14 6 33 74
W ogdle "nie uczestnlczy 36 10 9 12 10 24 31
Poglady polityczne
Eeaw%ap Y 29 11 4 15 10 31 119
Centrum 34 13 6 9 9 29 124
Prawica o ; 33 16 4 11 10 25 95
Trudno powiedziec 32 8 6 8 12 33 170




Tabel a 2. K|ed ostatni o mata Pani v&y
zech Ia, 2 -

konane badani e cytologiczne? 1 - Wciagu

ostatnich tr lat tenmu lub wczesniej
(%
Ni gdy Trudno Li czba
pow edzi et 0so6b
Qgoét em 45 22 30 3 509
Pt et .
Kobi ety 45 22 30 3 509
W ek
18-24 | at 23 0 75 2 74
25-34 64 14 21 1 86
35-44 54 27 17 2 79
45-54 56 30 13 1 113
55-64 = | . 53 23 22 2 52
65 lat i wiecej 20 32 37 10 104
M \%s,ce zam eszkani a
es 37 21 38 3 181
M asto do 20 tys 49 20 28 3 67
20-100 tys. 39 27 27 6 104
101-500 tys . 51 21 25 2 101
501 tys.i W ecej meszk 62 22 16 1 55
Wkszt at ceni e
Podst awowe 23 30 41 5 149
Zasadni cze zawodowe 45 27 26 2 107
Sredni e 56 15 26 4 208
zsze 63 18 19 0 45
Grupa spot.-zaw. prac c
Kgdraph er.,int gl I gengj )::/1 66 21 13 0 24
Prac. unyst . ni z.szczebl a 75 11 14 0 55
Pracownicy fiz.- unys 57 15 28 0 38
Robot ni cy” wykwal i fi kowani 49 16 30 5 13
Robot n| cy ni ewykwal 1fik. 29 34 37 0 11
Rol n 39 29 27 4 24
Pracu1 acy na w asny rach. 75 10 14 0 12
Bi erni zawodowo
Renci su 31 21 36 12 61
Eneryci . 30 30 34 5 103
Uczni owi e i studenci 37 5 58 0 31
Bezr obot ni o 39 26 32 3 91
Gospodyni e domowe i inni 53 28 19 0 46
Pr aCU{e W,
I ns papstw, , publ icznej 67 22 11 1 69
spo} ce W ascicie
Ywat nych | panst wa 62 8 30 0 29
w. poza rolnict. 64 10 26 0 60
prywat nym gosp. rolnym 41 34 21 4 27
Dochod na edna osob
5 j a e 32 28 36 4 79
300- 38 28 29 3 57
400- 599 42 23 33 2 93
600- 8 58 24 18 1 78
POVWZEJ 800 zt 57 19 17 7 71
Ccena W asnych war. mater.
Zte 42 25 28 4 186
Sredni e 42 24 30 4 215
Dobr e 54 14 31 1 108
Udzjiat w prakt. reli g|J nych
Ki | ka razy w t ygod 37 24 31 9 49
Raz w tygodniu 44 24 29 2 267
1-2 razy w m esjacu 51 19 27 4 87
Ki | ka razy w roku 45 15 37 3 74
W ogo6l e ni e uczestniczy 45 27 24 4 31
Pogl ad olityczne
E o y p y 52 25 18 6 119
Cent r um 43 22 33 1 124
Pra 46 21 31 1 95
Tr udno powi edzi et 40 21 34 4 170
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Tabel a 3. Ki ed}/ ost atn| 0 bgia Pani u | ekarza gi nekologa? 1 - Wci agu ostatni ego roku; 2 - Mij e{ Wi ecej
Mni eJ W ece] trzy-cztery lata tenu; - Jeszcze dawni EJ piec lat temu
I ub w gcej
(%
1 2 3 4 Ni gdy Ni e Li czba
pam et am 0so6b
Qgoét em 46 12 14 18 4 5 509
Pt et .
Kobi ety 46 12 14 18 4 5 509
W ek
18-24 | at 61 2 0 0 22 6 74
25-34 68 11 4 5 1 1 86
35-44 50 16 9 16 0 0 79
45-54 46 17 7 19 0 1 113
55-64 = | . 46 19 9 21 4 2 52
65 lat i wiecej 15 10 14 40 3 15 104
M \%s,ce zam eszkani a
es 44 11 13 18 8 6 181
M asto do 20 tys 48 10 14 20 5 3 67
20-100 tys. 45 10 18 19 2 6 104
101-500 tys . 48 15 13 17 3 5 101
501 tys.i1 w ecej nieszk 50 19 14 16 1 1 55
Wkszt at ceni e
Podst awo 28 11 11 34 8 8 149
Zasadni cze zawodowe 41 15 23 16 4 0 107
Sredni e 56 12 14 9 2 6 208
zsze 74 9 5 10 1 1 45
Grupa spot.-zaw. pracujacy
Kadra kier.,inteligencja 67 13 7 9 2 2 24
Prac. unyst . ni z.szczebl a 74 12 11 2 0 2 55
Pracownicy fiz.- unys 55 18 16 12 0 0 38
Robot ni cy” wykwal i fi kowani 49 15 17 18 0 0 13
Robot n| cy ni ewykwal 1fik. 27 13 18 42 0 0 11
Rol n 41 5 28 17 9 0 24
Pracu1 acy na w asny rach. 76 17 0 6 0 0 12
Bi erni zawodowo
Renci su 35 11 7 35 2 11 61
Eneryci . 22 11 16 36 3 10 103
Uczniowi e i studenci 65 0 5 0 24 6 31
Bezr obot ni L 48 12 18 13 6 3 91
Gospodyni e domowe i inni a7 22 22 4 3 2 46
PraCU{e W,
Ins papstw, , publ icznej 59 13 17 8 0 2 69
spot ce w ascici e
pr%/wat nych | panstwa 64 22 3 12 0 0 29
w. poza rolnict. 67 13 10 9 1 0 60
prywat nym gosp. rolnym 48 0 27 15 9 0 27
Dochodg na jedna osobe
32 15 23 22 8 0 79
300-3 43 10 18 19 8 0 57
400- 599 44 12 15 21 5 3 93
600- 8 49 15 12 23 0 1 78
POVWZEJ 800 zt 49 13 8 19 2 9 71
Ccena W asnych war. mater.
Zte 47 11 17 18 186
Sredni e 41 13 15 21 4 6 215
Dobr e 54 15 8 12 6 108
Udzjiat w prakt. reli g|J nych
Ki I'ka razy w tygod 33 12 13 26 4 12 49
Raz w tygodnju 42 15 17 18 4 4 267
1-2 razy w mesjacu 61 6 10 13 7 3 87
Kil ka razy w roku 54 11 11 16 4 5 74
W ogo6l e ni e uczestniczy 46 11 16 25 2 0 31
Pogl ad olityczne
E o y p y 48 10 15 18 5 4 119
Cent r um 47 10 17 17 3 5 124
Pra 47 17 9 22 0 4 95
Tr udno powi edzi et 43 13 15 16 7 6 170




