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Objective:

Cilj ovog presjec¢nog istrazivanja bio je analizirati socioekonomske i klinicke karakteristike bolesnika s
kroni¢nom opstruktivnom pluénom boles¢u (KOPB) te procijeniti razinu njihove informiranosti,
mogucénosti samozbrinjavanja bolesti i spremnosti na koriStenje digitalnih alata u pra¢enju bolesti.
Istrazivanje je provedeno u sklopu europskog projekta JARED.

Methods:



U istrazivanje su ukljuena 203 ispitanika s dijagnozom KOPB-a. Podaci su prikupljeni
putemstrukturiranog upitnika o znanju o KOPB-u putem Ambulante za opstruktivne bolesti
plucaKlinike za pluc¢ne bolesti Jordanovac i Poliklinike za bolesti diSnog sustava. Upitnik je
ukljuc¢ivaodemografske podatke (dob, spol, obrazovanje), pusacki status, trajanje bolesti te pitanja
oznanju i ponasanju vezanom uz bolest. Takoder su analizirani podatci o koriStenju digitalnihalata,
ukljuCujuci traZzenje dodatnih informacija o bolesti putem interneta, spremnost nakoristenje aplikacija
te sudjelovanje u online edukacijama. Provedena je deskriptivna statistickaanaliza kojom su
izracunate srednje vrijednosti, rasponi i ucestalosti odgovora, s ciljemidentifikacije glavnih obrazaca u
populaciji.

Result:

Prosjecna dob ispitanika iznosila je 68,2 godine (raspon 38-92), oba spola su gotovo
jednakozastupljeni 52% muskarci - 48% zene. Analiza puSackog statusa pokazala je da su
ispitanicidugogodisnji pusaci, s prosjecnim pusackim stazem od 32,6 godina i prosjekom od
17,2cigarete dnevno. Vecina ispitanika pokazuje adekvatnu razinu osnovnog znanja o bolesti, pricemu
88% ispitanika navodi da zna pravilno koristiti inhaler, a oko 75% navodi kako poznajusvoje lijekove i
njihovu svrhu. Unato¢ tome, 62% sudionika izrazava potrebu za dodatniminformacijama i podrskom. U
kontekstu koristenja digitalnih alata rezultati ukazuju naograniceno koristenje alata za informiranje,
iako viSe od polovice ispitanika pokazuje interes zakoristenje aplikacija za prac¢enje bolesti. Takoder,
61% ispitanika nije sigurno u svoje digitalnevjestine, Sto predstavlja prepreku implementaciji
kompliciranih digitalnih rjeSenja.

Conclusion:

Unatoc relativno visokoj razini informiranosti o bolesti u podrucju pravilne primjene
inhalacijsketerapije i prepoznavanja simptoma bolesti, uoCava se diskrepancija izmedu



deklarativnogznanja i stvarne kontrole bolesti. Znacajan udio ispitanika i dalje navodi ucestalu
prisutnostsimptoma, Sto upucuje na ogranicenu ucinkovitost postojecih edukacijskih i terapijskih
pristupau svakodnevnoj praksi. Ovi nalazi sugeriraju da buduce intervencije trebaju biti usmjerene
naprilagodene modele zdravstvene skrbi koji kombiniraju kontinuiranu edukaciju,
individualiziranupodrsku i tehnoloski pojednostavljene digitalne alate. Potrebno je posebno naglasiti
potrebu zapoveéanom digitalnom i zdravstvenom pismenosti kako bi se omogucila Sto
ucinkovitijaprimjena suvremenih modaliteta lijeCenja i pracenja.



