Sawicka Katarzyna, Luczyk Robert, Zigba Katarzyna, Luczyk Marta. Poziom uzaleznienia od nikotyny oraz motywacja do zaprzestania
palenia tytoniu w wybranej grupie Polakow = Level of nicotine addiction and motivation for quitting smoking in chosen group of Poles.
Journal of Education, Health and Sport. 2015;5(8):395-416. ISSN 2391-8306. DOI 10.5281/zenod0.29693
http://dx.doi.org/10.5281/zen0d0.29693

http://ojs.ukw.edu.pl/index.php/johs/article/view/2015%3B5%288%29%3A395-416

https://pbn.nauka.gov.pl/works/614567

Formerly Journal of Health Sciences. ISSN 1429-9623 / 2300-665X. Archives 2011-2014
http://journal.rsw.edu.pl/index.php/JHS/issue/archive

Deklaracja.
Specyfika i zawarto$¢ merytoryczna czasopisma nie ulega zmianie.
Zgodnie z informacja MNiSW z dnia 2 czerwca 2014 r., ze w roku 2014 nie bedzie przeprowadzana ocena czasopism naukowych; czasopismo o zmienionym tytule otrzymuje tyle samo punktéw co na wykazie czasopism
naukowych z dnia 31 grudnia 2014 r.
The journal has had 5 points in Ministry of Science and Higher Education of Poland parametric evaluation. Part B item 1089. (31.12.2014).
© The Author (s) 2015;
This article is published with open access at Licensee Open Journal Systems of Kazimierz Wielki University in Bydgoszcz, Poland and Radom University in Radom, Poland
Open Access. This article is distributed under the terms of the Creative Commons Attribution Noncommercial License which permits any noncommercial use, distribution, and reproduction in any medium,
provided the original author(s) and source are credited. This is an open access article licensed under the terms of the Creative Commons Attribution Non Commercial License
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/) which permits unrestricted, non commercial use, distribution and reproduction in any medium, provided the work is properly cited.
This is an open access article licensed under the terms of the Creative Commons Attribution Non Commercial License (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/) which permits unrestricted, non commercial
use, distribution and reproduction in any medium, provided the work is properly cited.
The authors declare that there is no conflict of interests regarding the publication of this paper.
Received: 22.07.2015. Revised 24.08.2015. Accepted: 24.08.2015.

Poziom uzaleznienia od nikotyny oraz motywacja do zaprzestania palenia
tytoniu w wybranej grupie Polakéw
Level of nicotine addiction and motivation for quitting smoking in chosen group
of Poles

Katarzyna Sawicka’, Robert Luczyk’, Katarzyna Zieba?, Marta Luczyk®

'Katedra Interny z Zakladem Pielegniarstwa Internistycznego, Wydzial Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu
Medycznego w Lublinie
Absolwentka Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Lublinie
*Katedra Onkologii i Srodowiskowej Opieki Zdrowotnej, Wydzial Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w

Lublinie
Adres do korespondencji:
katesawicka@wp.pl
Streszczenie
Wstep: Palenie tytoniu jest powaznym problemem zdrowotnym, spolecznym i ekonomicznym

w Polsce i na calym $wiecie [16]. Podejmowane przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) liczne dziatania antynikotynowe nie przynosza
oczekiwanych rezultatoéw. Palenie tytoniu jest nadal powszechne powodujac powazne konsekwencje dla zdrowia publicznego [1].

Material i metoda: Badanie zostalo przeprowadzone od lipca do sierpnia 2014 roku. Grupg badana stanowily osoby palace papierosy od 25 - 70 roku
zycia. Respondenci wyrazajagcy che¢ wzigcia udzialu w badaniu otrzymali zestaw testow skladajacy sie z autorskiej metryczki oraz
wystandaryzowanego narzgdzia: Testu uzaleznienia od nikotyny wg Fagerstroma oraz Testu motywacji do zaprzestania palenia wg dr Niny Schneider.
Test uzaleznienia od tytoniu wg Fagerstroma mierzy glebokos¢ uzaleznienia biologicznego od nikotyny. Kwestionariusz sktada sig
z 7 pytan, za kazda z odpowiedzi mozna otrzymaé¢ od 0 do 3 punktow. Maksymalna liczba punktow wynosi 12. Test motywacji do zaprzestania
palenia tytoniu wg Niny Schneider stuzy do pomiaru gotowosci do zaprzestania palenia. Skfada si¢ on z 12 pytan, na ktore respondent odpowiada
tak” lub ,,nie”. Przewaga odpowiedzi ,,tak” §wiadczy¢ ma o motywacji do leczenia, przewaga odpowiedzi ,,nie”” $wiadczy o braku checi leczenia.
Wyniki badan i wnioski: Na podstawie przeprowadzonych badan i analizy ich wynikéw wyciagnieto nastepujace wnioski:

- osoby palace nie s3 w wigkszosci uzaleznione od nikotyny,

- motywacj¢ do zaprzestania palenia maja czgsciej osoby nieuzaleznione od nikotyny,

- uzaleznieni od nikotyny sa czgsciej mezezyzni, osoby starsze, pracownicy fizyczni, w mniejszym stopniu od nikotyny uzaleznione sa osoby z
wyksztatceniem wyzszym,

- bardziej zmotywowane do rzucenia palenia sa kobiety,

- wiek, wyksztalcenie i status zawodowy nie wptywaja na motywacje do zaprzestania palenia,

- osoby, u ktorych zdiagnozowano chorobg czgsciej byty uzaleznione od nikotyny niz osoby zdrowe,

- wystgpowanie choroby wsrod badanych nie wptywa na motywacj¢ do zaprzestania palenia,

- osoby, ktore palg dtuzej sa czesciej uzaleznione od nikotyny niz osoby palace krocej,

- okres palenia papieroséw nie wpltywa na motywacj¢ do rzucenia natogu,

- czynnik zdrowotny ma najwigkszy wptyw na zerwanie z natogiem palenia tytoniu przez palaczy.

Stowa kluczowe: palenie tytoniu, uzaleznienie, motywacja do rzucenia palenia.

Abstract

Introduction: Smoking is a serious social and economic health problem in Poland and worldwide [16]. Numerous anti-smoking actions taken by the
World Health Organization (WHO) do not bring expected results. Smoking is still universal thing, causing serious consequences for the public health
[1]. Materials and methods: The study was conducted from July up to August 2014. Individuals smoking cigarettes constituted the examined group
from 25 - 70 of year of age. Respondents expressing desire for the participation in the study received the set consisting of the author's certificate and
the standardized tool: the nicotine addiction test according to Fagerstrom and of motivation test for ceasing smoking according to Dr. Nina Schneider.
Smoking tobacco test according to Fagerstrom measures the intensity of biological dependence on nicotine. The questionnaire consists of 7 questions,
for every of reply, it was possible to receive from 0 to 3 points. The maximum number of points reaches 12. The test of motivation for ceasing
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smoking according to Nina Schneider is used for the measurement of the readiness to quit the habit
It consists of 12 questions which the respondent answers as: "yes" or "not". Majority of the reply "yes" proves the motivation for the treatment,
majority of the reply "not" attests to the indisposition of the treatment. Results and conclusions: Based on conducted study and analysis of the results,
the following conclusions were drawn:

- smoking individuals aren't largely dependent on nicotine,

- the persons nondependent on nicotine more often have motivation for ceasing smoking

- men, elderly people, manual workers are more often dependent on nicotine, individuals with higher education are dependent on nicotine to a lesser
degree,

- more motivated for giving up smoking are women,

- the age, the education and the professional status don't influence to motivation for ceasing smoking,

- individuals at whom illness was diagnosed have been more often depended on nicotine than healthy persons,

- prevalence of disease amongst the examined doesn't influence to motivation for ceasing smoking, - who have smoked longer are more often
dependent on nicotine than persons smoking more briefly,

- the period of the cigarette smoking doesn't influence to motivation for quitting the habit

- the health determinant has most considerable influence as for quitting tobacco addiction by smokers.

Keywords: smoking tobacco, addiction, motivation for quitting smoking.

Wstep

Pomimo duzej $wiadomosci skutkow ubocznych palenia, nikotynizm jest uzaleznieniem
o najwigkszej akceptacji spotecznej. Czlowiek chcac wyrdéwnaé zachwiang rownowage
wegetatywna i emocjonalng, szuka ratunku i uspokojenia w narkotycznym dzialaniu nikotyny.
W dazeniu do uwolnienia si¢ od objawow ztego samopoczucia, ré6znych dolegliwos$ci 1 stabosci,
konfliktow, napieé i lekow, a w koncu przyjemnosci, siega po wyroby tytoniowe podobnie jak si¢ga
po narkotyki, leki czy alkohol [1,2].

Wspdlczesna medycyna dostarczyta wiele dowodéw, ze naldg palenia tytoniu nie jest
obojetny dla ludzkiego zdrowia — jest on bezposrednia przyczyna wielu chordb. Nikogo nie trzeba
przekonywaé o tym, ze palenie papierosow jest szkodliwe. Czeste infekcje drég oddechowych,
zawaly serca, nowotwory phuc 1 krtani czy astma — to tylko niektore negatywne skutki, jakie niesie
ze sobg nikotyna [3,4].

Zmieniona psychika palacza podporzadkowana jest zaspokojeniu gltodu nikotynowego.
Zachowanie si¢ palacza prowadzi do $wiadomych 1 nieswiadomych przekroczen norm moralno-
etycznych. Powszechna jest oboj¢tna postawa palaczy wobec 0sob niepalacych przebywajacych w
jednym pomieszczeniu. Przestepczy charakter powinno mie¢ palenie tytoniu przy matych dzieciach,
ktore sa bezbronne wobec skutkow biernego palenia oraz sa podatne na uzaleznienie [5].

Palenie tytoniu jest takze przyczyng ponoszenia kosztow finansowych przez spoleczenstwo,
z powodu leczenia chorob tytoniozaleznych i przedwczesnej $Smierci 0sob w wieku produkcyjnym.
Dlatego tez nikotynizm jest ogromnym problemem ekonomicznym, spolecznym i1 prawnym
dotykajacym wszystkich sfer zycia jednostek [6].

Kazdy cztowiek ma prawo do oddychania czystym powietrzem. Stwarzanie miejsc wolnych
od dymu tytoniowego pozwala chroni¢ zdrowie osob niepalacych, a takze pomaga palaczom
w zerwaniu z natogiem. Dlatego kazde panstwo bez wzgledu na wysokos$¢ kosztow powinno
wprowadzaé przepisy zakazujace palenia [7].

Material i metoda

Badanie zostalo przeprowadzone od lipca do sierpnia 2014 roku. Grupe badang stanowily
osoby palace papierosy od 25 - 70 roku zycia. Osoby badane =zostaly poinformowane
0 anonimowosci przeprowadzonego badania oraz celu pracy. Respondenci wyrazajacy che¢ wzigcia
udzialu w badaniu otrzymali zestaw testow skladajacy si¢ zautorskiej metryczki oraz
wystandaryzowanego narzedzia: Testu uzaleznienia od nikotyny wg Fagerstroma oraz Testu
motywacji do zaprzestania palenia wg dr Niny Schneider. Test uzaleznienia od tytoniu wg
Fagerstroma mierzy glteboko$¢ uzaleznienia biologicznego od nikotyny. Kwestionariusz sktada si¢
z 7 pytan, za kazda z odpowiedzi mozna otrzymac¢ od 0 do 3 punktow. Maksymalna liczba punktow
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wynosi 12. Interpretacja testu jest nastepujgca: ponizej 7 punktow - pacjent nie jest prawdopodobnie
farmakologicznie uzalezniony od nikotyny, a palenie tytoniu jest dla niego badz wyuczonym badz
psychospotecznie generowanym zachowaniem. W leczeniu odwykowym powinna wystarczy¢
symulowana autorytatywng poradg lekarskg silna motywacja i wola zostania abstynentem,
skrupulatne wykonanie dobrze zaplanowanego programu samokontroli oraz wsparcie ze strony
otoczenia. 7 punktow 1 wiecej - pacjent jest prawdopodobnie farmakologicznie uzalezniony od
nikotyny o czym jest glgboko przekonany, nie moze zy¢ bez papierosa. Gtéwny problem stanowig
wystepujace po zaprzestaniu palenia objawy zespotu abstynenckiego, np. gtéd nikotyny. Nalezy
rozwazy¢, czy poza zastosowaniem metod psychoterapeutycznych i samokontrolnych, nie nalezy
pacjentowi poda¢ srodkow farmakologicznych [17]. Test motywacji do zaprzestania palenia tytoniu
wg Niny Schneider stuzy do pomiaru gotowosci do zaprzestania palenia. Sktada si¢ on z 12 pytan,
na ktore pacjent odpowiada ,,tak” lub ,,nie”. Przewaga odpowiedzi ,,tak” §wiadczy¢ ma o motywacji
do leczenia, przewaga odpowiedzi ,nie” $wiadczy o braku checi leczenia. Osoby, ktore
odpowiedziaty twierdzaco na najwyzej 5 pytan cechujg si¢ niskg motywacja, natomiast ankietowani,
ktorzy odpowiedzieli twierdzgco na pytania od 6 - 12 wykazujg wysoka motywacj¢ do zerwania z
natogiem. Nalezy pami¢taé, ze skala ta ma znaczenie jednie pomocnicze. Test ten nie spetnia
kryteriow narzedzia psychometrycznego. Jest jednak bardzo przydatny w praktyce klinicznej
psychologa lub lekarza leczacego uzaleznienie od nikotyny [14,17].
Charakterystyka badanej grupy

W badanej grupie znalazto si¢ 103 osoby. Weryfikacji réznic mi¢dzy zmiennymi dokonano
przy uzyciu testu niezaleznosci chi-kwadrat, testu zgodnos$ci chi-kwadrat oraz testu t dla prob
niezaleznych. Przyj¢to poziom istotnosci p<0,05. Obliczen dokonano za pomocg programu IBM
SPSS Statistics 20.

W badaniach wzigto udziat 50,5% kobiet (N=52) oraz 49,5% mezczyzn (N=51). Wyniki
obrazuje ryc. 1.

m Kobieta

B Mezczyzna

Ryc. 1. Pleé 0s6b w badanej grupie [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Srednia wieku badanych osob wyniosta 41,94 lata (SD=11,57). Najmtodsze osoby miaty 25
lat (N=7), najstarsza 70 lat (N=1). W grupie wiekowej do 30 lat znalazto si¢ 27,2% badanych
(N=28). Od 31 do 40 lat miato 18,4% o0sob (N=19). W przedziatach wiekowych 41 - 50 lat oraz 51 -
60 lat znalazlo si¢ tyle samo badanych (N=27, tj. 26,2%). Powyzej 60 lat miato 1,9% osob (N=2).
Wyniki obrazuje ryc. 2.
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1,9%

Hdo 30lat
m 31-40 lat
W 41-50 lat
H51-60 lat

B powyzej 60 lat

Ryc. 2. Wiek 0s6b w badanej grupie [Zrédlo: opracowanie wiasne)

Miasto, jako miejsce zamieszkania wskazalo 52,4% os6b (N=54). Na wsi mieszkalo
pozostate 47,6% badanych (N=49). Wyniki ilustruje ryc. 3.

= Miasto

B Wies

Ryc. 3. Miejsce zamieszkania respondentéw [Zrodlo: opracowanie wlasne]

Wyksztatcenie wylacznie podstawowe posiadaty 2 osoby (1,9%). Wyksztatcenie zawodowe
miato 19,4% badanych (N=20), natomiast 46,6% osob (N=48) miato wyksztalcenie $rednie.
Wyksztalcenie wyzsze zawodowe posiadato 8,7% badanych (N=9), a wyksztalcenie wyzsze miato
23,3% 0s0b (N=24) (ryc. 4).

B Podstawowe
1,9%

B 7awodowe

u Srednie

W Wyisze zawodowe
(licencjat)

m Wyisze

Ryc. 4. Wyksztalcenie badanych oséb [Zrédlo: opracowanie wilasne)

W badanej grupie znalazlo si¢ 3 uczniow/studentow (2,9%). Jedna osoba byta bezrobotna
(1,0%). Dominowaly osoby pracujace fizycznie (N=67, tj. 65,0%). Pracujacy umystowo stanowili
26,2% badanych (N=27), natomiast rent¢/emeryture pobierato 4,9% osob (N=5). Wyniki obrazuje
ryc. 5.
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4,9% 2.9% _1,0%

M Uczen/ student

M Bezrobotny

i Pracujacy fizycznie
M Pracujgcy umystowo

M Rencista/ emeryt

Ryc. 5. Status zawodowy badanych [Zrédlo: opracowanie wiasne)

Wigkszo$¢ badanych osob (N=68, tj. 66,0%) byta zdrowa 1 nie leczyta si¢ na zadng chorobg.
Nadcisnienie t¢tnicze miato 19,4% badanych (N=20). W trakcie diagnozy choroby byto 5,8% osob
(N=6). Zawal serca przeszto 3,9% os6b (N=4), a chorobe niedokrwienng serca lub inne choroby
(luszczyce, utratg sluchu w  jednym uchu) miato 1,9%  badanych  (N=2).
W badanej grupie nie bylo oséb po udarze mézgu. Wyniki nie sumowaty si¢ do 100%, poniewaz
badani wskazywali wigcej niz jedng jednostke¢ chorobowa (ryc. 6).

B Jestem zdrowy/ zdrowa, nie

70,0% $50% eaese
® Nadci$nienie tetnicze

60,0%

M Jestem w trakcie diagnozy

50,0%
B Cukrzyca

40,0%

m Zawat serca

% o0s6b

30,0%

m Choroba niedokrwienna serca

20,0%

Inne

10,0%

0,0%

Udar mozgu

Ryc. 6. Rozpoznana jednostka chorobowa [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Wyniki badan i ich oméwienie

Sredni okres palenia papieroséw przez badanych wyniost 24,81 lat (SD=3,78). Najkrotszy
okres palenia papieroséw przez badanych, to 2 lata (N=2), najdtuzszy 40 lat (N=7). Ponizej 10 lat
palito papierosy 22,3% 0so6b (N=23). Od 10 do 20 lat palito 33,0% badanych (N=34). Od 20 do 30

lat papierosy palito 23,3% os6b (N=24), natomiast od 30 do 40 lat palito 21,4% badanych (N=22).
Wyniki obrazuje ryc. 7.

M ponizej 10 lat
H10-20lat
W 20-30lat
W 30-40 lat

Ryc. 7. Okres palenia papieroséw przez badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Swiadomo$¢ zwigzku miedzy wystapieniem choroby a paleniem papieroséw wyrazato 61,2%
badanych (N=63). Takiej zaleznosci nie bylo $§wiadomych 14,6% oso6b (N=15). Grupa 24,3%
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badanych (N=25) stwierdzita, ze nie wie, czy palenie papierosow wpltywa na wystapienie chorob.
Wyniki obrazuje ryc. 8.

H Tak
H Nie

i Nie wiem

Ryc. 8. Swiadomo$¢ zwiazku pomiedzy wystepowaniem choroby a paleniem papieroséw [Zr6dlo: opracowanie
wlasne]

W przypadku 65,0% badanych (N=67) rozpoznanie choroby spowodowato zwigkszenie
motywacji do zerwania z natogiem. W grupie 35,0% os6b (N=36) rozpoznanie choroby nie
przyczynito si¢ do zwigkszenia motywacji, by zaprzesta¢ pali¢. Wyniki obrazuje ryc. 9.

m Tak
H Nie

Ryc. 9. Zwigkszenie motywacji do zerwania z nalogiem po rozpoznaniu choroby u badanych [Zrédio:
opracowanie wiasne)

Grupa 35,9% badanych (N=37) stwierdzita, ze na podjecie przez nich decyzji o zerwaniu
choroby mialby czynnik ekonomiczny. Ponad potowa oséb (N=54, tj. 52,4%) wskazata czynnik
zdrowotny. Dla 11,7% badanych (N=12) liczylby si¢ czynnik estetyczny, wyglad. Wyniki obrazuje
ryc. 10.

= Ekonomiczny

B Zdrowotny

M Estetyczny (wyglad)

Rye. 10. Czynnik majacy potencjalnie najwiekszy wplyw na podjecie decyzji zerwania z nalogiem [Zrédlo:
opracowanie wiasne)

Wigkszo$¢ os6b w badanej grupie (N=81, tj. 78,6%) nie budzito si¢ w nocy, by zapali¢
papierosa. Potrzebe takg odczuwato 21,4% badanych (N=22) (ryc. 11).
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u Nie

HTak

Ryc. 11. Odczuwanie potrzeby palenia w nocy przez badanych [Zrédio: opracowanie wlasne]

Po 60 minutach od przebudzenia po pierwszego papierosa si¢gato 9,7% os6b (N=10). Po 31
- 60 minutach od przebudzenia pierwszego papierosa zapalato 16,5% badanych (N=17). Wigkszos¢
osob palita pierwszego papierosa po przebudzeniu w ciggu 6 - 30 minut (N=66, tj. 64,1%). W ciagu

5 minut od przebudzenia po pierwszego papierosa si¢gato 9,7% badanych (N=10). Wyniki obrazuje
ryc. 12.

B po 60 minutach
H 31-60 minut
B 6-30 minut

Do 5 minut

Ryc. 12. Czas od przebudzenia, w ktérym wypalany jest pierwszy papieros przez badanych [Zrédlo: opracowanie
wlasne]

Ponad polowa osob (N=66, tj. 64,1%) nie miala trudnosci w powstrzymywaniu si¢ od
palenia w miejscach, gdzie byto to zakazane. Trudno$ci w tym wzgledzie miato 35,9% oséb (N=37).
Wyniki ilustruje ryc. 13.

H Nie

B Tak

Ryc. 13. Wystepowanie trudno$ci z powstrzymaniem sie od palenia w miejscach, gdzie to jest zakazane [Zrédlo:
opracowanie wlasne)

Wiekszos¢ 0sob (N=84, tj. 81,6%) stwierdzita, ze najtrudniej im zrezygnowaé z pierwszego

papierosa rano. Z kazdego innego papierosa cigzko bylo zrezygnowac 18,4% badanych (N=19).
Wyniki obrazuje ryc. 14.
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m 7 kazdego innego

B Z pierwszego rano

Ryc. 14. Papieros, z ktérego najtrudniej zrezygnowaé badanym [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Do 10 papierosOw w ciggu dnia wypalato 10,7% oso6b (N=11). Od 11 do 20 papieroséw na
dzien palito 53,4% badanych (N=55). Od 21 do 30 papieroséw w ciaggu dnia palito 31,1% oséb
(N=32), natomiast 31 lub wigcej papieroséw na dzien palito 4,9% os6b (N=5). Wyniki obrazuje ryc.
15.

4,9%

10 lub mniej
m11-20
W 21-30

m31iwiecej

Ryec. 15. Liczba papieroséw wypalanych w ciagu dnia przez badanych [Zrédlo: opracowanie wiasne)

Wigkszos¢ badanych (N=72, tj. 69,9%) stwierdzila, ze czg¢éciej pali papierosy w ciggu
pierwszych godzin po przebudzeniu niz w pozostatej cze$ci dnia. Grupa 30,1% oséb (N=31)
stwierdzita, Ze czeSciej pali papierosy w pozostatej czesci dnia (ryc. 16).

u Nie

HTak

Ryc. 16. Czgstsze palenie papieroséw w ciagu pierwszych godzin po przebudzeniu niz w pozostalej cz¢sci dnia
[Zrédio: opracowanie wlasne]

Tylko 13,6% o0s6b (N=14) potrafito powstrzyma¢ si¢ od palenia papierosow w trakcie

choroby, kiedy musieli leze¢ w t6zku. Nie powstrzymalo si¢ od palenia 86,4% osdb (N=89).
Wyniki obrazuje ryc. 17.
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o Nie
W Tak

Ryc. 17. Palenie papieroséw przez badanych w trakcie choroby, kiedy musieli lezeé¢ w 16zku [Zrédlo: opracowanie
wlasne)

W badanej grupie znalazto si¢ 60,2% os6b (N=62) nieuzaleznionych od nikotyny. Osoby
uzaleznione od nikotyny stanowity pozostate 39,8% badanych (N=41). Wyniki obrazuje ryc. 18.

Hnie
M tak

Ryc. 18. Uzaleznienie od nikotyny wsréd badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Che¢ rzucenia palenia wyrazalo 78,6% osob (N=81). Nie chcialo rzuci¢ palenia 21,4%
badanych (N=22). Wyniki obrazuje ryc. 19.

= Nie
HTak

Ryc. 19. Wyrazanie checi rzucenia palenia przez badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Wigkszo$¢ osob (N=76, tj. 73,8%) decydowata si¢ na rzucenie palenia tytoniu dla samego
siebie. Dla kogo$ innego, np. dla rodziny, decydowalo si¢ rzuci¢ palenie 26,2% oséb (N=27).

Wyniki obrazuje ryc. 20.
u Nie
HTak

Ryec. 20. Podjecie decyzji o rzuceniu palenia tytoniu dla siebie [Zrédlo: opracowanie wiasne)
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Proby rzucenia palenia podejmowato 59,2% oséb (N=61). Nie probowalo wczesniej rzucié
palenia 40,8% osob (N=42). Wyniki obrazuje ryc. 21.

o Nie
W Tak

Ryc. 21. Wezesniejsze podejmowanie préb rzucenia palenia [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Wigkszos$¢ osob (N=73, tj. 70,9%) stwierdzita, ze orientuje si¢, w jakich sytuacjach pali
najczesciej. Nie orientowato sie w tej kwestii 29,1% o0so6b (N=30). Wyniki obrazuje ryc. 22.

o Nie
HTak

Ryc. 22. Orientowanie si¢, w jakich sytuacjach palenie odbywa sie najczesciej [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Nieznacznie ponad potowa badanych (N=56, tj. 54,4%) stwierdzita, ze wie dlaczego pali.
Takiej §wiadomosci nie miato 45,6% osob (N=47) (ryc. 23).

u Nie
HTak

Ryc. 23. Swiadomo$¢ przyczyny palenia papieroséw przez badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Na pomoc rodziny, przyjacidot w momencie rzucenia palenia moglo liczy¢ 82,5% osdb
(N=85). Nie miato takiego wsparcia 17,5% badanych (N=18) (ryc. 24).

H Nie
H Tak

Ryec. 24. Posiadanie wsparcia ze strony rodziny, przyjaciéol w momencie ewentualnego rzucenia palenia przez
badanych [Zrédto: opracowanie wlasne)
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Grupa 41,7% os6b (N=43) stwierdzila, ze czlonkowie ich rodzin sa osobami niepalagcymi. W
rodzinach 58,3% badanych (N=60) pojawiaty si¢ osoby niepalace. Wyniki ilustruje ryc. 25.

o Nie

HTak

Ryc. 25. Wystepowanie w rodzinie os6b niepalacych [Zrédlo: opracowanie wiasne)

Zakaz palenia w miejscu pracy dotyczyt 43,7% oséb (N=45). Mogto pali¢ w pracy 56,3%
badanych (N=58). Wyniki obrazuje ryc. 26.

o Nie

HTak

Ryc. 26. Zakaz palenia w miejscu pracy badanych [Zrédto: opracowanie wlasne]

Z pracy i trybu zycia zadowolonych byto 33,0% oséb (N=34). Nie byto zadowolonych ze
swojej pracy i trybu zycia 67,0% os6b (N=69) (ryc. 27).

M Nie

ETak

Ryc. 27. Zadowolenie z pracy i trybu zycia przez badanych [Zrédio: opracowanie wlasne)
Grupa 54,4% osob (N=56) stwierdzita, ze orientuje si¢, gdzie 1 w jaki sposob szukac

pomocy, w przypadku probleméw z utrzymaniem abstynencji. Nie posiadato takiej wiedzy 45,6%
badanych (N=47). Wyniki obrazuje ryc. 28.
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H Nie

HTak

Ryc. 28. Znajomos$¢ miejsc, gdzie mozna szuka¢ pomocy w trakcie ewentualnego rzucania palenia [Zrodlo:
opracowanie wlasne]

Swiadomo$¢ trudnosci i pokus, na jakie badany naraza si¢ w okresie abstynencji od
nikotyny znato 38,8% os6b (N=40). Ponad potowa badanych (N=63, tj. 61,2%) nie wiedziala na
jakie pokusy i trudno$ci bedzie narazona w okresie abstynencji (ryc. 29).

u Nie

HTak

Ryc. 29. Swiadomo$é pokus i trudnosci, ktére moga wystapi¢ w trakcie abstynencji [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Umiejetno$¢ samodzielnego radzenia sobie w sytuacjach kryzysowych zadeklarowato 32,0%
0sob (N=33). Nie umiato sobie radzi¢ w trudnych sytuacjach 68,0% badanych (N=70). Wyniki
obrazuje ryc. 30.

o Nie

W Tak

Ryc. 30. Umiejetnosé samodzielnego poradzenia sobie w sytuacjach kryzysowych przez badanych [Zrédlo:
opracowanie wiasne]

W wyniku badan wtasnych stwierdzono, ze motywacje do zaprzestania palenia przejawiato
59,2% os6b (N=61). Do zaprzestania palenia nie byto zmotywowanych 40,8% badanych (N=42).
Wyniki obrazuje ryc. 31.
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mtak

Hnie

Ryc. 31. Motywacja do zaprzestania palenia przez badanych [Zrédlo: opracowanie wiasne)

Badania wtasne wykazaty, ze w badanej grupie palaczy byto 39,8% o0s6b uzaleznionych od
nikotyny. Osoby nieuzaleznione od nikotyny stanowily 60,2% osob. Grupa ta byla istotnie
liczniejsza od 0sob uzaleznionych (p<0,05). Na tej podstawie mozemy stwierdzi¢, ze wsrod palaczy

byto istotnie wigcej 0osob nieuzaleznionych od nikotyny (tab. 1, ryc. 32).
Tab. 1 Uzaleznienie od nikotyny w$réd badanych (test zgodnosci 1°)

Uzaleznienie od nikotyny N %
nie 62 60,2%
tak 41 39,8%
Ogoltem 103 100,0%
Wartos¢ testu zgodnosci x° 4,28
df 1
Poziom istotnosci p 0,0385

Zrodio: opracowanie wlasne

% 0sob

70,0%
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29 89
g

nie

tak

Ryc. 32. Uzaleznienie od nikotyny wsréd badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Badania wiasne wykazaly istotny statystycznie zwigzek migdzy uzaleznieniem od nikotyny
a motywacja do zaprzestania palenia. Stwierdzono, ze 68,9% o0s6b zmotywowanych do palenia, to
osoby nieuzaleznione od nikotyny. W grupie osob nie zmotywowanych do rzucenia palenia
znalazto si¢ 47,6% uzaleznionych od nikotyny. Na tej podstawie mozemy stwierdzi¢, ze osoby,

ktére byty uzaleznione od nikotyny miaty nizsza motywacj¢ do zaprzestania palenia (tab. 2).
Tab. 2. Uzaleznienie od nikotyny a motywacja do zaprzestania palenia (wyniki testu niezaleznosci 2

Motywacja do
Badana zmienna zaprzestania palenia Ogotem
tak nie

Nie N 42 20 62
Uzaleznienie od % 68,9% 47,6% 60,2%
nikotyny Tak N 19 22 41
% 31,1% 52,4% 39,8%
Ogotem N 61 42 103
% 100,0% 100,0% 100,0%

Poziom istotnosci p 0,0305

Zrodio: opracowanie wlasne
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Badania wlasne wykazaly istotny statystycznie zwigzek migdzy uzaleznieniem od nikotyny
a plcig palaczy. Stwierdzono, ze w grupie kobiet uzaleznionych od nikotyny byto 25,0% osob.
W grupie m¢zczyzn byto ponad dwukrotnie wigcej (54,9%). Wyniki ujeto w tab. 3.

Tab. 3. Uzaleznienie od nikotyny a ple¢ badanych (wyniki testu niezaleznosci xz)

. Pleé i
Badana zmienna Kobieta Mezczyzna Ogotem
nie N 39 23 62
Uzaleznienie od % 75,0% 45,1% 60,2%
nikotyny tak N 13 28 41
% 25,0% 54,9% 39,8%
Ogotem N 52 51 103
% 100,0% 100,0% 100,0%
Poziom istotnosci p 0,0019

Zrédlo: opracowanie wlasne
Badania wlasne wykazaly wysoce istotny statystycznie zwigzek migdzy wiekiem badanych
palaczy a uzaleznieniem od nikotyny. Stwierdzono, ze $rednia wieku osob uzaleznionych od
nikotyny (47,90 lat) byta istotnie wyzsza od $redniej wieku oséb nieuzaleznionych od nikotyny
(38,00 lat). Wyniki ujeto w tab. 4.
Tab. 4. Uzaleznienie od nikotyny a wiek badanych (wyniki testu t dla préb niezaleznych)

Uzaleznienie od nikotyny Wiek
Srednia 38,00
Nie N 62
SD 10,39
Srednia 47,90
Tak N 41
SD 10,77
Srednia 41,94
Ogotem N 103
SD 11,57
Poziom istotnosci p 0,0000

Zrédlo: opracowanie wlasne
Badania wlasne nie wykazaly istotnego statystycznie zwigzku migdzy uzaleznieniem od
nikotyny a wyksztalceniem badanych oséb. Nieznaczne rdznice sugerowaty, ze w grupie osob z
wyksztatceniem wyzszym bylo znacznie mniej (20,8%) badanych uzaleznionych od nikotyny niz w
innych grupach (tab 5).

Tab. 5. Uzaleznienie od nikotyny a wyksztalcenie badanych (wyniki testu niezaleznosci 3°)

Wyksztalcenie Ogoltem
Badana zmienna Wyzsze
Podstawowe | Zawodowe | Srednie | zawodowe | Wyzsze
(licencjat)
N 1 8 29 5 19 62
Nie
U L. % 50,0% 40,0% 60,4% 55,6% 79,2% 60,2%
zaleznienie
od nikotyny N 1 12 19 2 5 a1
Tak
% 50,0% 60,0% 39,6% 44,4% 20,8% 39,8%
N 2 20 48 9 24 103
Ogodltem
% 100,0% 100,0% | 100,0% 100,0% | 100,0% | 100,0%
Poziom istotnosci p 0,1268
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W wyniku badan wtasnych stwierdzono, ze status zawodowy badanych istotnie wptywat na
uzaleznienie od nikotyny. Uzaleznione byly najczesciej osoby pracujace fizycznie (44,8%) oraz
osoba bezrobotna (100,0%) i 80,0% emerytow/rencistéw. Nieuzaleznione od nikotyny byly
wszystkie osoby uczace si¢/studiujace (100,0%) oraz 77,8% o0s6b pracujacych umystowo (tab. 6).

Tab. 6. Uzaleznienie od nikotyny a status zawodowy badanych (wyniki testu niezalezno$ci 3°)

Status zawodowy
Badana zmienna Uczen/ Bezrobotny P_racuj acy Pracujagcy | Rencista/ | Ogotem
student fizycznie | umystowo emeryt

nie N 3 0 37 21 1 62
Uzaleznienie % 100,0% 0,0% 55,2% 77,8% 20,0% 60,2%
od nikotyny w N 0 1 30 6 4 41
% 0,0% 100,0% 44,8% 22,2% 80,0% 39,8%
Ogélem N 3 1 67 27 5 103
% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% | 100,0%

Poziom istotnosci p 0,0261

Zrédlo: opracowanie wlasne
Badania wlasne wykazaly, ze pte¢ palaczy wplywata na motywacje do zaprzestania palenia.
W grupie kobiet zmotywowanych do zaprzestania palenia byto 69,2% oséb, w grupie mezczyzn

byto 49,0% osob. Réznice byly istotne statystycznie (tab. 7).
Tab. 7. Motywacja do zaprzestania palenia a ple¢ badanych (wyniki testu niezaleznosci y°)

Badana zmienna Plec Ogotem
Kobieta Mezczyzna

) N 36 25 61
MOWW";‘CJ"’_‘ do |Tak % 69,2% 49,0% 59,2%
zaprzestania _ N T %6 5
palenia Nie % 30,8% 51,0% 40,8%
Ogolem N 52 51 103
% 100,0% 100,0% 100,0%

Poziom istotnosci p 0,0369

Zrédlo: opracowanie wlasne
Badania wlasne nie wykazaty, aby wiek badanych wplywal na motywacj¢ do zaprzestania
palenia. Niewielkie roznice sugerowaly, ze zmotywowane byly czgsciej osoby starsze (Srednia
wieku 42,51 lat). Srednia wieku 0sob niezmotywowanych byla nizsza (41,12 lat). Wyniki ujeto w
tab. 8.

Tab. 8. Motywacja do zaprzestania palenia a wiek badanych (wyniki testu t dla préb niezaleznych)

Motywacja do zaprzestania palenia Wiek
Srednia 42,51

Tak N 61
SD 11,07
Srednia 41,12

Nie N 42
SD 12,35
Srednia 41,94

Ogotem N 103
SD 11,57
Poziom istotnosci p 0,5518

Zrodlo: opracowanie wlasne

W wyniku badan wtasnych nie stwierdzono, by wyksztalcenie wptywato na motywacj¢ do
zaprzestania palenia wsrod badanych. Nieznaczne réznice sugerowaty, ze zmotywowane nie byly
czgsciej osoby z wyksztalceniem zawodowym (60,0%). Wyniki ujeto w tab. 9.
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Tab. 9. Motywacja do zaprzestania palenia a wyksztalcenie (wyniki testu niezaleznosci y°)

Wyksztalcenie Ogolem

. Wyzsze

Badana zmienna Podstawowe | Zawodowe | Srednie zaw}(;dowe Wyzsze

(licencjat)
Motvwacia do |tak N 1 8 32 6 14 61
zapr)z/\é\éta#ia % 50,0% 40,0% 66,7% 66,7% 58,3% 59,2%
palenia nie N 1 12 16 3 10 42
% 50,0% 60,0% 33,3% 33,3% 41,7% 40,8%
Ogélem N 2 20 48 9 24 103
% 100,0% 100,0% | 100,0% 100,0%| 100,0% | 100,0%

Poziom istotnosci p 0,3489

Zrodio: opracowanie wlasne

Badania wilasne nie wykazaty istotnych statystycznie réznic miedzy statusem zawodowym
badanych a motywacjg do zaprzestania palenia. Wyniki szczegdtowe ujeto w tab. 10.

Tab. 10. Motywacja do zaprzestania palenia a status zawodowy badanych (wyniki testu niezaleznosci y°)

Status zawodowy
Badana zmienna Uczen/ Bezrobotny Pracujacy | Pracujacy | Rencista/ | Ogotem
student fizycznie | umystowo emeryt

Motvwacia do | tak N 2 0 39 16 4 61
Zaprg‘é‘éta# - % 66,7% 0,0% 58,2% 59,3% 80,0%| 59,2%
. . N 1 1 28 11 1 42
palenia ne % 33,3% 100,0% 41,8% 40,7% 20,0% 40,8%
Ogolem N 3 1 67 27 5 103
% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% | 100,0%

Poziom istotnosci p 0,6548

Zrodio: opracowanie wlasne

Badania wtasne wykazaly, ze z uzaleznieniem od nikotyny zwigzane bylo wystepowanie
jednostki chorobowej. W grupie 0sob, ktore chorowaty byto 65,7% 0s6b uzaleznionych od nikotyny.
Wsrod osob nie chorujacych znalazio sie¢ tylko 26,5% osob uzaleznionych od nikotyny. Wyniki
ujeto w tab. 11.

Tab. 11. Uzaleznienie od nikotyny a wystepowanie jednostki chorobowej (wyniki testu niezaleznosci XZ)

Badana zmienna Wystepowanie jednostki chor_obowej Ogotem
tak Nie

nie N 12 50 62
Uzaleznienie od % 34,3% 73,5% 60,2%
nikotyny tak N 23 18 41
% 65,7% 26,5% 39,8%
Ogolem N 35 68 103
% 100,0% 100,0% 100,0%

Poziom istotnosci p 0,0001

Zrédlo: opracowanie wlasne
Badania wtasne wykazaty, ze wuzaleznienie od nikotyny wigzato si¢

Z wystgpowaniem nadci$nienia tetniczego wsrdd palaczy. W grupie osob z nadcisnieniem tg¢tniczym
bylo 8,1% o0séb nieuzaleznionych od nikotyny oraz 36,6% osob uzaleznionych od nikotyny.
Wystepowanie innych jednostek chorobowych w nieznacznym stopniu wptywato na uzaleznienie
od nikotyny (tab. 12).
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Tab. 12. Zdiagnozowana jednostka chorobowa a uzaleZnienie od nikotyny (wyniki testu niezaleznoSci

Uzaleznienie od nikotyny Ogotem p
Choroby w badanej grupie
nie tak
nie N 60 37 97
Jestem w trakcie % 96,8% 90,2% 94,2%
di 0,3394
iagnozy tak N 2 4 6
% 3,2% 9,8% 5,8%
nie N 57 26 83
Nadcis$nienie % 91,9% 63,4% 80,6% 0.0003
tetnicze tak N 5 15 20 '
% 8,1% 36,6% 19,4%
nie N 61 37 98
0, 0, 0, 0,
Cukrzyca l(:) 98’4/5 90’22 95’1{2 0,1573
tak % 1,6% 9,8% 4,9%
nie N 62 39 101
Choroba % 100,0% 95,1% 98,1%
. . 0,1561
niedokrwienna serca tak N 0 2 2
% 0,0% 4,9% 1,9%
nie N 60 39 99
o 96,8% 95,1% 96,1%
Zawat serca NO ; ; Z 1,0000
k
ta % 3,2% 4,9% 3,9%
e N 60 41 101
0 0, 0, 0
Inne l(lo 96,82 100,0{;) 98,1/; 0,5161
k
ta % 3,2% 0.0% 1,9%
Owbdlem N 62 41 103
& % 100,0% 100,0% 100,0%

Badania wlasne nie wykazaty, by wystepowanie jednostki chorobowej wsrdd palaczy
wplywalo na motywacj¢ do zaprzestania palenia. W grupie osob zmotywowanych do rzucenia

Zrodio: opracowanie wlasne

palenia byto 60,0% chorujacych na inne choroby oraz 58,8% 0s6b zdrowych (tab. 13).

Tab. 13. Motywacja do zaprzestania palenia a wystepowanie jednostki chorobowej (wyniki testu niezaleznosci XZ)

. t ie j tki ch j ot
Badana zmienna Wys ?Ip_);:vame jednostki ¢ cr:ri(;bowej Ogotem

_ } N 21 40 61

xgﬁﬂigﬁado @ % 60,0% 58,8% 59,2%

. N 14 28 42

alenia i

P ne % 40,0% 41,2% 40,8%

Oeblem N 35 68 103

& % 100,0% 100,0% 100,0%
Poziom istotnosci p 0,9084

Badania wlasne nie wykazaly, by wystepowanie konkretnej jednostki chorobowej wplywato
na motywacje¢ do zaprzestania palenia wsrod badanych. Nieznaczne réznice dotyczyty tylko osob
po zawale serca, ktore bardziej byly zmotywowane do rzucenia palenia (6,6%). Wyniki uj¢to w tab.

14.

Zrodto: opracowanie wlasne
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Tab. 14. Motywacja do zaprzestania palenia a zdiagnozowana jednostka chorobowa (wyniki testu niezaleznoS$ci xz)

. . Mot j tani leni
Choroby w badanej grupie 0 ywa%akdo 2aprzes anlaNr:Z enid Ogobltem p
nie N 58 39 97
Jestem w trakcie % 95,1% 92,9% 94,2% 0.9635
diagnozy ak N 3 3 6 ’
% 4.9% 7,1% 5,8%
nie N 49 34 83
Nadcis$nienie % 80,3% 81,0% 80,6% 0.9372
tetnicze 2k N 12 8 20 ’
% 19,7% 19,0% 19,4%
nie N 58 40 98
0, 0, 0, 0,
Cukrzyca S 95’1/; 95’2/; 95’12’ 1,0000
tak
a % 4,9% 4,8% 4,9%
Chorob nie N 59 42 101
oroba 5 3 5 5
niedokrwienna l{f 96'7/; 100’03 98’1/; 0,5123
serca tak
a % 3,3% 0,0% 1,9%
. N 57 42 99
0, 0, 0, 0,
Zawat serca l(:) 93’4/40 100,0 g %1 2 0,1433
k
ta % 6,6% 0.0% 3,9%
nie N 60 41 101
0, 0, 0, 0,
Inne S 98’4/; 97’6/; 98’1/; 1,0000
k
@ % 1,6% 2.4% 1,9%
Oedlem N 61 42 103
gose % 100,0% 100,0% 100,0%

Zrodio: opracowanie wlasne

Na podstawie przeprowadzonych badan wtasnych stwierdzono, ze uzaleznienie od nikotyny
bylo istotnie zwigzane z okresem palenia papieroséw. Stwierdzono, ze $redni czas palenia wsrod
0sOb uzaleznionych wyniost 23,98 lat. W grupie osob nieuzaleznionych $redni czas palenia
papierosow, to 14,06 lat. Wyniki ujeto w tab. 15.

Tab. 15. Uzaleznienie od nikotyny a okres palenia papieroséw (wyniki testu t dla prob niezaleznych)

Uzaleznienie od nikotyny Okres palenia papierosow
Srednia 14,06
Nie N 62
SD 8,90
Srednia 23,98
Tak N 41
SD 10,86
Srednia 18,01
Ogbtem N 103
SD 10,83
Poziom istotno$ci p 0,0000

Zrodio: opracowanie wlasne

W wyniku przeprowadzonych badan wilasnych nie stwierdzono istotnych statystycznie
réznic migdzy motywacja do zaprzestania palenia a okresem palenia papierosow. Nieznaczne
roéznice wskazywaly, ze do rzucenia palenia zmotywowane byly w wigkszym stopniu osoby, ktore
pality dtuzej (Srednia 18,21 lat) (tab. 16).
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Tab. 16. Motywacja do zaprzestania palenia a okres palenia papieroséw (wyniki testu t dla préb niezaleznych)

Motywacja do zaprzestania palenia Okres palenia papierosow
Srednia 18,21
Tak N 61
SD 10,22
Srednia 17,71
Nie N 42
SD 11,79
Srednia 18,01
Ogotem N 103
SD 10,83
Poziom istotnosci p 0,8197

Zrodio: opracowanie wlasne

Badania wlasne wykazaty, ze najczg$ciej] wymienianym czynnikiem wplywajacym na ched
rzucenia natogu przez badanych, byt czynnik zdrowotny (52,4%). W mniejszym stopniu palacze
sugerowali si¢ czynnikiem ekonomicznym (35,9%) lub estetycznym (11,7%). Grupa oséb
wskazujaca czynnik zdrowotny, byla istotnie najliczniejsza. Wyniki ujeto w tab. 17, ryc. 33.

Tab. 17. Czynniki wplywajace na rzucenie palenia wéréd badanych (wyniki testu zgodnosci 1°)

Czynnik N %

Ekonomiczny 37 35,9%
Zdrowotny 54 52,4%
Estetyczny (wyglad) 12 11,7%
Ogotem 103 100,0%
Wartos¢ testu zgodnosei 26,00

Df 2

Poziom istotno$ci p 0,0000

Zrodio: opracowanie wlasne

60,0% -
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Ekonomiczny Zdrowotny Estetyczny
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Ryc. 33. Czynniki wplywajace na rzucenie palenia wiréd badanych [Zrédlo: opracowanie wlasne]

Badania wtlasne nie wykazaly znamiennych réznic mig¢dzy osobami uzaleznionymi od
nikotyny a wyborem czynnikéw wptywajacych na rzucenie palenia. Nieznaczne rdéznice sugerowaty,
ze osoby uzaleznione od nikotyny czg$ciej wybieraty czynnik ekonomiczny (51,4%), natomiast
osoby nieuzaleznione od nikotyny czesciej wskazywaty czynnik zdrowotny (64,8%) lub estetyczny
(75,0%) (tab. 18).

Tab. 18. Uzaleznienie od nikotyny a czynniki majace potencjalnie najwi¢kszy wplyw na podjecie decyzji
zerwania z nalogiem (wyniki testu niezaleznosci )

Czynnik majacy potencjalnie najwiekszy wptyw na ,
0 » . . Ogolem
. podjecie decyzji zerwania z natogiem
Badana zmienna
Ekonomiczny Zdrowotny =AY
(wyglad)

Ugalesnieni nie N 18 35 9 62

FAEZNICNIC % 48,6% 64,8% 75,0% 60,2%
od nikotyny

tak N 19 19 3 41
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% 51,4% 35,2% 25,0% 39,8%
Ogotem N 37 54 12 103

% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Poziom istotnosci p 0,1622

Zrédlo: opracowanie wlasne

Badania wilasne nie wykazaty istotnych statystycznie roéznic miedzy motywacja do
zaprzestania palenia a czynnikami majacymi potencjalnie najwiekszy wptyw na podjecie decyzji o
zerwaniu z natogiem. Nieznaczne roznice sugerowaty, ze osoby zmotywowane do rzucenia palenia
czgsciej kierowaty si¢ czynnikiem ekonomicznym (62,2%) lub zdrowotnym (63,0%). Osoby
niezmotywowane czesciej kierowaty si¢ czynnikiem estetycznym (66,7%). Wyniki ujeto w tab. 19.

Tab. 19. Motywacja do zaprzestania palenia a czynniki majace potencjalnie najwi¢ekszy wplyw na podjecie
decyzji zerwania z nalogiem (wyniki testu niezaleznos$ci )

Czynnik majacy potencjalnie najwickszy wplyw na a
N .. . . Ogotem
. podjecie decyzji zerwania z natogiem
Badana zmienna
Ekonomiczny Zdrowotny =T
(wyglad)

) Tak N 23 34 4 61
'z\gog\é\g;ﬁado % 62,2% 63,0% 33,3% 59,2%
pa?enia Nie N 14 20 8 42

% 37,8% 37,0% 66,7% 40,8%

Ocdlem N 37 54 12 103

g % 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Poziom istotnosci p 0,1514

Zrédlo: opracowanie wlasne
Dyskusja

Palenie tytoniu jest jednym z niezaleznych czynnikéw ryzyka choréb uktadu oddechowego,
krazenia oraz chor6b nowotworowych [8].

W literaturze polskojezycznej 1 anglojezycznej jest bardzo wiele publikacji podejmujacych
temat wplywu nikotynizmu na zdrowie jednostki.

W badaniach wtasnych wzigto udzial 103 osoby, w tym 50,5% kobiet oraz 49,5% me¢zczyzn.
Srednia wieku badanych wynosita 41,94 lata, w tym najmlodsza osoba miata 25 lat, a najstarsza 70
lat. Wyksztalcenie badanych bylo zréznicowane — 23,3% ankietowanych podawato wyksztatcenie
wyzsze, 46,6% wyksztatcenie $rednie, 19,4% wyksztalcenie zawodowe, a 1,9% badanych posiadato
wyksztatcenie podstawowe. W badanej grupie byto 3 uczniéw/studentéw. Dominowaly osoby
pracujace fizycznie (65%), osoby pracujace umystowo stanowity 26,2%. Wigkszos$¢ respondentow
mieszkata w miescie (52,4%).

Podobne badania z uzyciem wystandaryzowanych narzedzi Testu uzaleznienia od nikotyny
wg Fagerstorma oraz Testu motywacji do zaprzestania palenia wg Niny Schneider zostaty
wykonane przez pracownikow Poradni Pomocy Palagcym Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc w
Warszawie w latach 2005 — 2007 (Stoklosa i wsp.). Badaniem obj¢to woéwczas 111 o0sob
uzaleznionych od nikotyny (50 megzczyzn, 61 kobiet). Byli to pacjenci zglaszajacy si¢ do poradni
antynikotynowej. Wigkszo$¢ badanych osob miato srednie lub wyzsze wyksztatcenie. Ankietowani
w wigkszo$ci to osoby w Srednim wieku lub starszym, u ktorych zdiagnozowano chorobe
,odtytoniowa”. Ankietowani jako powdd zgloszenia si¢ do poradni zglaszali choroby uktadu
krazenia (36%), uktadu oddechowego (20%) oraz choroby psychiczne (10%) [9].

W badaniach wtasnych wigkszos$¢ osob (66%) byta zdrowa, nie leczyta si¢ na zadng chorobe.
Na nadci$nienie tetnicze chorowato 19,4% badanych. W trakcie diagnozy choroby byto 5,8% osob
(N=6). Zawat serca przeszto 3,9% osob (N=4), a chorob¢ niedokrwienng serca lub inne choroby
(tuszczyce, utrate stuchu w jednym uchu) miato 1,9% badanych (N=2).

W badaniach Stoktosy 1 wsp. stopief uzaleznienia od nikotyny badanych byt §redni. Badania
nie wykazaty, aby pte¢ wplywala na sil¢ uzaleznienia i motywacj¢ do zaprzestania palenia tytoniu.
Podobne wnioski opisali rowniez inni autorzy. Osoby o nizszym wyksztalceniu prezentujg mniejsze
zainteresowanie rzucenia natogu. Natomiast 0soby z wyzszym wyksztalceniem sa bardziej
zainteresowane zmiang zachowan zdrowotnych. W badaniach wyzej podanych autoréw
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ankietowani mieli §rednie lub wyzsze wyksztalcenie, co moze sugerowac, ze takie osoby sa bardziej
zainteresowane swoim stanem zdrowia. Gtownym czynnikiem motywujagcym do rzucenia palenia
byla troska o zdrowie (92 badanych, 83%). Prace innych autoréw zawieraja podobne wyniki: w
pracy Siemienskiej 1 wsp. czynnik zdrowotny wskazalo 89% badanych, natomiast w badaniu
Hylanda i wsp. odsetek ten byt jeszcze wigkszy i wynosit 92%. Ankietowani jako drugi istotny
czynnik wskazywali czynnik ekonomiczny - koszt papierosow (43%). W badaniu Hylanda i wsp.
ceng papierosow, jako czynnik motywujacy wskazato 59% ankietowanych [9,10,11].

W badaniach wlasnych osoby uzaleznione od nikotyny stanowily 39,8%. Na podstawie
badan wlasnych wysunigto wniosek, ze m¢zczyzni, osoby starsze, pracownicy fizyczni cechujg si¢
wyzszym poziomem uzaleznienia od nikotyny. W mniejszym stopniu uzaleznione sg osoby z
wyksztatceniem wyzszym. Natomiast wiek, wyksztatcenie i1 status zawodowy nie maja wptywu na
motywacje do zaprzestania palenia.

Jako gléwny czynnik motywujacy do zerwania z nalogiem potowa ankietowanych 52,4%
wskazata troske o wlasne zdrowie, 35,9% podato czynnik ekonomiczny.

W pracy J. Biatkowskiej 1 wsp., w ktorej przedmiotem badan byla ocena $wiadomosci
chorych w zakresie wptywu palenia na wystepowanie choréb cywilizacyjnych. Badaniem objeto
osoby palace w wieku 21 — 80 lat. Respondenci byli po przebytym udarze moézgu, z nadcisnieniem
tetniczym. Wykazano, ze posiadanie wiedzy na temat zagrozen wynikajacych z palenia jest stata 1
nie determinuje ja wiek palaczy, wyksztalcenie, a nawet takze fakt zachorowania na okreslong
chorobe [12].

W badaniach wlasnych w pytaniu dotyczacym $wiadomos$ci wystapienia choroby w zwigzku
z paleniem tytoniu ponad potowa badanych (61,2%) wskazata taka zaleznos¢.

W pracy Ponczek i Zamiar badaniem objeto 60 pacjentow (w tym 17 kobiet 1 43 mgzczyzn)
hospitalizowanych z powodu rozpoznania przewlektego niedokrwienia konczyn dolnych. Do
przeprowadzenia badania postuzono si¢ Testem do motywacji zaprzestania palenia wg Niny
Schneider, kwestionariuszem Fagerstroma oraz ankieta wlasnego autorstwa. Ankietowani bioracy
udziat w badaniu wykazywali $redni stopien uzaleznienia od nikotyny. Badanie wykazalo, ze takie
czynniki jak pte¢ meska, niskie wyksztalcenie, mata wiedza na temat choroby maja wplyw na
wyzszy poziom uzaleznienia od nikotyny. Wickszos¢ respondentdéw palita papierosy dtuzej niz 30
lat (65%), 16,7% ankietowanych 25 — 30 lat, 10% 20 — 25 lat, 8,3% respondentéow 5 — 20 lat.
Gotowos¢ do zerwania z nalogiem wyrazito 58,3% badanych. Wykazano, ze takie czynniki jak:
zadowolenie z pracy, tryb zycia, ch¢é rzucenia palenia, rzucenie palenia dla siebie, wsparcie
rodziny w walce z natogiem, poznanie sytuacji 1 powodow si¢gania po papierosa wplywaja na
wzrost poziomu motywacji. Natomiast negatywnie na poziom motywacji wptywa przede wszystkim
brak wiedzy na temat objawow abstynencyjnych, sposobow radzenia sobie z nimi, brak orientacji
gdzie szuka¢ pomocy [13]. Wigksza cz¢$¢ palaczy wykazuje che¢ zerwania z natogiem, ale tylko
niewielki procent potrafi zrobi¢ to samodzielnie. Zerwanie z natogiem to proces diugotrwaty,
wieloetapowy i cykliczny. Palacze w Polsce podejmuja $rednio od 7 — 8 prob [14,15]. Ponad
potowa ankietowanych 59,2% bioracych udzial w badaniu zdeklarowata proby zerwania z natogiem.
Nie prébowato wczesniej rzuca¢ palenia 40,8% respondentow. W wyniku badan wlasnych taka
sama grupa, tj. 59,2% ankietowanych cechowata si¢ wysokim poziomem motywacji rzucenia
palenia. Po przeanalizowaniu dostgpnych badan i na podstawie badan wlasnych mozna stwierdzi¢,
ze poznanie czynnikow sklaniajgcych palaczy do porzucenia natogu stanowi klucz do sukcesu w
leczeniu uzaleznienia od nikotyny, jak rowniez ukierunkowanie badan profilaktycznych [13].
Whioski

1. Osoby palace nie sa w wigkszosci uzaleznione od nikotyny.

2. Motywacj¢ do zaprzestania palenia maja czgsciej osoby nieuzaleznione od nikotyny.

3. Uzaleznieni od nikotyny sa czg$ciej megzczyzni, osoby starsze, pracownicy fizyczni.
W mniejszym stopniu od nikotyny uzaleznione sg osoby z wyksztalceniem wyzszym.

4. Bardziej zmotywowane do rzucenia palenia sg kobiety.

5. Wiek, wyksztalcenie i status zawodowy nie wptywajg na motywacje¢ do zaprzestania palenia.
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6. Osoby, u ktérych zdiagnozowano chorobe czesciej byly uzaleznione od nikotyny niz osoby
zdrowe. Wystepowanie choroby wsrdd badanych nie wplywa na motywacje do zaprzestania palenia.
7. Osoby, ktore palg dluzej sa czesciej uzaleznione od nikotyny niz osoby palace krocej. Okres
palenia papierosow nie wplywa na motywacje¢ do rzucenia natogu.

8. Czynnik zdrowotny ma najwigkszy wpltyw na zerwanie z natogiem palenia tytoniu przez
palaczy.
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