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,Biomedyczne i socjoekonomiczne uwarunkowania oraz konsekwencje zdrowotne i spoteczno-ekonomiczne wielochorobowosci w Polsce.
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Zatacznik nr 2 do SWz
Nr postepowania: ZP/98/2024
Opis przedmiotu zamdwienia

Ustuga przeprowadzenia badan terenowych oraz oznaczen laboratoryjnych wybranych wskaznikéw
biochemicznych krwi zylnej w ramach realizacji ogélnopolskiego projektu badawczego pt.
,Biomedyczne i socjoekonomiczne uwarunkowania oraz konsekwencje zdrowotne i ekonomiczne
wielochorobowosci w Polsce. Diagnoza epidemiologiczna, analiza wieloletnich trenddw, propozycja
programow interwencyjnych”.

Finansowanie projektu: grant przyznany przez Agencje Badan Medycznych na realizacje badan
epidemiologicznych dotyczacych wielochorobowosci.

Uzasadnienie i cele badania

Wielochorobowos¢ najczesciej okreslana jest jako stan kliniczny definiowany jako réwnoczasowe
wspotwystepowanie dwdch lub wiecej schorzen lub przewlektych problemdéw medycznych u badanej
osoby.

Celem badania jest kompleksowa diagnoza epidemiologiczna, obejmujgca ocene rozpowszechnienia,
uwarunkowan, wieloletnich trendéw, konsekwencji medycznych i spoteczno-ekonomicznych, oraz
skutecznosci prewencji wielochorobowosci w Polsce.

Przewidujemy takze ocene wieloletnich trendéw wielochorobowosci na podstawie wynikéw
obserwacji prospektywnej oraz wynikdw wczes$niejszych wiasnych badan epidemiologicznych.

Realizowany projekt obejmuje trzy ramiona (retrospektywne, prospektywne i interwencyjne), przy
czym przedmiotem zamowienia jest przeprowadzenie ogdlnopolskiego reprezentatywnego badania

stanu zdrowia wsréd mieszkaricow Polski w wieku 15-69 lat.

Badana populacja i zasieg terytorialny

Badaniem objete zostanie cate terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zas jednostka wyjsciowa do
losowania bedzie kazde z 16 wojewddztw. Schemat losowania probki bedzie schematem
dwustopniowym, stratyfikowanym ze wzgledu na wojewddztwa i kategorie gmin.

Losowanie bedzie dotyczyto gospodarstw domowych, zamieszkiwanych przez jedng osobe dorostg lub
rodzine.

Biorac pod uwage aktualne dane z narodowych rejestrow, do badania zaplanowano wigczy¢ okoto
5000 os6b w wieku 15-69 lat, zamieszkujgcych 2400 wylosowanych gospodarstw domowych z
terenu kazdego z 16 wojewddztw.

Losowanie przeprowadza Zamawiajacy, przygotowuje wykaz gospodarstw i przekazuje Wykonawcy.
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Kryteria wigczenia do badania:

-Swiadoma zgoda respondenta na udziat w badaniu (w przypadku dzieci zgoda rodzicéw/opiekunéw
prawnych)

-wiek 15-69 lat

Kryteria wytaczenia:

-powazne zaburzenia funkcji poznawczych lub inne powazne stany przewlekte, uniemozliwiajgce
wziecie udziatu w badaniu

W przypadku, gdy mieszkarncy danego gospodarstwa domowego odmowig udziatu w badaniu lub
nawigzanie kontaktu z mieszkaricami okaze sie niemozliwe, w miejsce tego gospodarstwa
dolosowane zostanie kolejne gospodarstwo z danej gminy, az do uzyskania w kazdej z gmin zatozonej
liczby gospodarstw domowych.

Zadania Wykonawcy:

Uczestnictwo w szkoleniu zorganizowanym przez Zamawiajgcego
Kontakt z mieszkaricami wylosowanych gospodarstw domowych, ustalenie dogodnego
terminu badania

3. Przeprowadzenie badania u oséb spetniajgcych kryteria wtgczenia do badania po
przedstawieniu informacji o badaniu oraz uzyskaniu pisemnych zgdéd na wymaganych
formularzach

4. Wprowadzenie wszystkich danych uzyskanych podczas badania do centralnej bazy danych z
urzadzen mobilnych przez dedykowang strone internetowg przygotowang przez
Zamawiajgcego

5. pobranie probek krwi na czczo od oséb wigczonych do badania, przygotowanie
przedmiotowych préobek do transportu i transport przedmiotowych probek do miejsca
wykonania badania;

6. w podgrupie 400 losowo wybranych uczestnikdw przygotowanie prébek krwi do transportu do
laboratorium Uniwersytetu Medycznego w todzi (oznaczenie dtugosci telomerdw z leukocytéw
krwi oraz stezenia GDF-15);

7. przygotowanie prébek krwi do transportu do Biobanku Uniwersytetu Medycznego w todzi
(dotyczy uczestnikow, ktérzy wyrazg pisemng zgode);

8. oznaczenie wskaznikéw laboratoryjnych z prébek pobranej krwi zylnej i przekazanie uzyskanych
wynikéw Zamawiajgcemu.

Wszelkie badania prébek krwi, wykonywane w ramach niniejszej umowy, musza byc realizowane
przez akredytowane laboratoria diagnostyczne. Przez akredytowane laboratorium Zamawiajacy
rozumie laboratorium znajdujgce sie na liscie akredytowanych laboratoriéw Polskiego Centrum
Akredytacji lub réwnowazne, ktére ma akredytacje w odniesieniu do normy PN-EN ISO/IEC
17025:2018-02 lub réownowazne;.

Wymagania dotyczgce osdb przeprowadzajgcych badanie terenowe:
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-pielegniarka lub diagnosta laboratoryjny, posiadajacy uprawnienia do pobierania krwi,
odpowiedniego przygotowania materiatu do transportu i oznaczen laboratoryjnych

-opcjonalnie dodatkowo ankieter (osoba petnoletnia, posiadajgca doswiadczenie w przeprowadzaniu
wywiadu kwestionariuszowego) — do decyzji Wykonawcy

Zarowno pielegniarka/diagnosta, jak i ankieterzy sg zobowigzani do uczestnictwa w szkoleniu w
zakresie realizacji ww zadan, przeprowadzonym przez Zamawiajgcego.

Termin realizacji ustugi

6 miesiecy liczonych od dnia zakonczenia szkolenia, ktére zostanie wykonane do 30 dni od dnia
zawarcia umowy.

Metody i narzedzia badawcze

Zaplanowane metody i narzedzia badawcze zostang zwalidowane pod wzgledem mozliwosci ich
wykorzystania w trakcie badania pilotazowego, ktdre przeprowadzi Zamawiajacy.

Przed rozpoczeciem badania terenowego do wszystkich wylosowanych gospodarstw domowych
zostanie wystany list zapraszajacy do udziatu w badaniu, podpisany przez gtéwnego badacza.
Przygotowanie listu oraz wysytka do uczestnikow badania zostang przeprowadzone Zamawiajgcego.
Zakup i dostarczenie narzedzi badawczych, tabletéw do wprowadzania danych, materiatéw
diagnostycznych do pobrania krwi oraz koszty transportu materiatu biologicznego do
akredytowanego laboratorium i Biobanku UM w todzi pokrywa Zamawiajacy.

Metody i narzedzia badawcze planowane w badaniu prospektywnym i interwencyjnym:
l. Kwestionariusze
Il. Badania dodatkowe
1. Badania antropometryczne
Pomiar cisnienia tetniczego i tetna w spoczynku
Pobranie prébki krwi zylnej na czczo
Badanie sity uscisku reki

vk wnw

Badanie szybkosci chodu

|. Kwestionariusze bedg zawieraty pytania wykorzystywane we wczesniej realizowanych
ogolnopolskich badaniach epidemiologicznych z rozszerzeniem o informacje kluczowe dla diagnozy
epidemiologicznej wielochorobowosci.
Pytania kwestionariusza podstawowego bedg zamkniete lub otwarte i bedg obejmowaty:
e dane demograficzne i socjoekonomiczne
e dane dotyczace stylu zycia:
o palenie tytoniu,
o spozycie alkoholu
o poziom aktywnosci fizycznej oraz czas spedzany w pozycji siedzacej przed ekranem
telewizora/komputera
o ocena jakosciowa i iloSciowa sposobu zywienia
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o ocena higieny snu
e wiedza zdrowotna, w tym dot. profilaktyki kardiometabolicznej i nowotworowej
e czestosc korzystania z ustug placéwek ochrony zdrowia oraz poziomu satysfakcji z opieki
medycznej
e czestosc korzystania z bezptatnych badan profilaktycznych w prewencji kardiologicznej
i nowotworowej
e przyjmowane leki/suplementy, koszty miesieczne leczenia choréb przewlektych
e przebyte/rozpoznane choroby, hospitalizacje
e ocena jakosci zycia i cech psychospotecznych

1l Badania dodatkowe

1. Pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, analiza sktadu ciata za pomocg wagi z funkcjg
pomiaru bioimpedancji; wzrost, obwody talii, bioder, ramienia).

2. Pomiar cisnienia tetniczego i tetna z wykorzystaniem automatycznego walidowanego
ci$nieniomierza z doborem mankietu stosownie do obwodu ramienia. Pomiary trzykrotnie w
czasie kazdej wizyty, po co najmniej 5-minutowym odpoczynku, w co najmniej 2-minutowych
odstepach.

3. Badanie sity uscisku reki (dynamometr)

4. Badanie szybkosci chodu

5. Pobranie probki krwi zylnej (ok 30 ml) na czczo. U wszystkich respondentéw oznaczone
zostang: morfologia krwi, profil lipidowy (cholesterol catk, LDL-C, HDL-C, TG, nie-HDL),
glikemia, insulina, Hemoglobina glikowana HbA1C, kw. moczowy, aminotransferaza
asparaginowa, kreatynina, sdd, potas, biatko C-reaktywne (hsCRP), alouminy, tyreotropina,
fT4, wit D3, wit. B12, fosfataza zasadowa.

Dodatkowo u 400 losowo wybranych respondentdéw pobrana zostanie krew w celu
oznaczenia dtugosci telomerdéw z leukocytéw krwi obwodowej oraz stezenia biatka GDF-15.
Razem przy jednorazowym pobraniu: 2 probéwki 2,6 ml EDTA; 2 probdwki ok. 4,5 ml na
skrzep; 1 probéwka ok. 7 ml na skrzep.

Opis przedmiotu zamowienia- zatgcznik nr 2 do SWZ musi byé podpisane kwalifikowanym podpisem
elektronicznym.
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Zat. nr 1 do Zat. nr 2 do SWZ OPZ- Wstepny wzor ankiety

Wieloosrodkowe ogdlnopolskie badanie stanu zdrowia
VIP2030
KWESTIONARIUSZ BADANIA PODSTAWOWEGO

I. DANE IDENTYFIKACYJNE

. Nazwisko ——11 Imie L1 1 |

(3 pierwsze litery)

. Nr wojewodztwa —1— 3.Nrgminy — Q010
1

. Nr rejestru respondenta B — Q010
2

20 Q010
. Data badania (dzien, miesiac, rok) T ) B . 3

II. DANE DEMOGRAFICZNE

. . . Q020
. Ple¢ 1. [l mezczyzna 2. [] kobieta )

. Prosze¢ poda¢ date¢ urodzenia e e Q020
2

(dzien, miesiac, rok)

. Jaki jest Pana(i) stan cywilny?
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1. [l mezatka, zonaty 3. [] panna, kawaler
020
2. [ zwiazek partnerki (niesformalizowany) 4. ] rozwiedziony, separacja ?
5. ] wdowa, wdowiec
4. Jakie jest Pana(i) wyksztalcenie?
1. [ niepelne podstawowe 4. [] zasadnicze 7.0 policealne 0020
lub brak wyksztalcenia zawodowe . 4
8. [Iniepelne wyzsze
2. [0 podstawowe 5. [0 niepelne $rednie
9. [lwyzsze
3. [J gimnazjalne 6. [] §rednie
5. Jaki jest przecietny miesieczny dochdd netto (po odliczeniu wszystkich podatkow ,,na
reke”) przypadajacy na jedna osobe w Pana(i) rodzinie (gospodarstwie domowym)?
1. Llponizej 801 zt 4. od 1501 -2000 zt 6. [l nie wiem trudno
2. [od 801-1000 zt 5. [ powyzej 2001 zk powiedzie Q020
. . 5
3 [T od 1001-1500 zt 7. L] odmowa odpowiedzi

IIIl. DANE DOTYCZACE PRACY I AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ

1. Jaka jest Pana(i) obecna sytuacja zawodowa (glowne zrodlo utrzymania)? Q030
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1.L] pracuje na petnym etacie 6. | prowadze gospodarstwo domowe
(przejdz do pyt 6)

2.[ ] prowadze dzialalno$é gospodarcza
7.1 jestem emerytem/rencist

3.0J pracuj¢ na etacie w niepelnym wymiarze (przejd do pyt 6)

godzin
8.LJ jestem bezrobotny (a) na zasitku

4. ] ucze sie (szkota, studia) (przejdz do pyt. (przejd? do pyt 6)

3)

9. ] jestem bezrobotny (a) bez prawa do
5.l prowadze gospodarstwo rolne

zasitku (przejdz do pyt 6)

10. [ | inna

2. Czy Pana(i) praca zawodowa ma charakter:

1. [ pracy cigzkiej fizycznie (przynajmniej 50% czasu spedza Pan(i) na wykonywaniu cigzkiej
fizycznej pracy)

Q030
2. ] pracy siedzacej (wiecej niz polowe czasu pracy spedza Pan(i) siedzac lub stojac) 2
3. [ innej, nie mieszczacej si¢ w wymienionych dwéch rodzajach
3a. Czy w ciagu ostatnich 4 tygodni/12 tygodni/roku byl (a) Pan (i) nieobecny(a) w
pracy/szkole z powodu probleméw zdrowotnych?
1. [ tak, w ciggu ostatnich 4 tygodni 3. [ tak, w ciggu ostatniego roku Q030
3
2. [ tak, w ciggu ostatnich 12 tygodni 4. [l nie (przejd? do pytania 4)
3b. Ile dni byl (a) Pan (i) nieobecny(a) z powodu choroby? (B Q030
4
4. W jaki sposéb zazwyczaj przebywa Pan(i) droge z domu do pracy (szkoly, uczelni) i z
powrotem (Prosze wskaza¢ tylko jedng odpowied?) Q030
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1. L] $rodkami komunikacji miejskiej (przejdz do pyt 7)

2. [] samochodem osobowym (przejdz do pyt 7)

3. [l hulajnogg elektryczna/rowerem elektrycznym (przejdz do pyt 7)
4. [ ] jezdze rowerem, na deskorolce, na rolkach, hulajnoga

5. [ chodzg pieszo

6. | pracuje z domu (przejs¢ do pyt 7)

5. Ile minut dziennie zajmuje Panu(i) dojscie lub dojechanie rowerem/na deskorolce/na
rolkach/hulajnoga do pracy (szkoly, uczelni) i z powrotem?

1. [ mniej niz 15 min. 3. ) od 31-60 min.
. . Q030
2. [ od 15 do 30 min. 4. ] ponad godzine p
Prosze przejs¢ do pytania nr 7
6a. Czy w ciagu ostatnich 4 tygodni byl(a) Pan(i) zmuszony(a) zrezygnowac ze swoich codziennych
aktywnos$¢ z powodu problemoéw zdrowotnych?
Q030
2. Ll nie (przejdz do pytania nr 7) 7
1. [ tak
6b. Prosze¢ podac liczbe¢ dni, ktorych to dotyczylo
Q030
L1 118

7. Czy wykonuje Pan (i) ponizsze czynnosci?

Prosze wpisa¢ X w zaleznosci czy respondent wykonuje czynnosé. Jesli tak prosze okresli¢ w jakich
miesigcach (zaznaczy¢ X) oraz wpisac liczbe podejmowania aktywnosci na miesigc i Sredni czas
wykonywania czynnosci. Jesli Respondent nie wykonuje danej czynnosci prosze przejs¢ do nastepnej.
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Czy czynnosé W jakich miesigcach ? lle razy w Jaki jest
jest miesigcu ?? | $redni czas
wykonywana? wykonywa
nia
tak nie st |[lu|m |k [mjcz|li |si|w/|p |lis]|gr czynnosci
y |t |ar|w |aj|e |p |er|rz|az u (jednorazo
i Wwo, W
minutach)
a) Q0309
Spacerowanie
b) nordic Q0310
walking
c) jezdzenie Q0311
rowerem
d) bieganie Q0312
e) ¢wiczenia Q0313
w domu
f) ¢wiczenia Q0314
na sifowni
8) ptywanie Q0315
h) taniec, Q0316
aerobik, balet
i) inny rodzaj
aktywnosci/
sportu -
prosze
ponizej
whpisac jaki:
Q0317
Q0318
Q0319

Jesli Respondent we wszystkich punktach tabeli zaznaczyl NIE prosze zadac pytanie nr 8, jesli cho¢ raz
zaznaczyl TAK prosze przejs¢ do pytania nr 9
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8. Dlaczego nie wykonuje Pan(i) zadnych aktywnosSci w czasie wolnym? (Prosze wybraé tylko jedng

odpowiedz)
1. L] brak czasu 4. [] stan zdrowia nie pozwala
Q032
2. [ nie mam ochoty 5. [] pracuje cigzko fizycznie 0
3. L] nie mam takiej potrzeby 6. L] inne
9. Ile czasu w ciagu dnia roboczego spedza Pan(i) przed ekranem telewizora, komputera,
tabletu lub telefonu?
1. [ mniej niz godzine 4. ] 5-6 godzin
2 [ 12 godziny 5. [ ponad 6 godzin
3. L] 3-4 godziny
10. Ile czasu w ciagu dni wolnych spedza Pan(i) przed ekranem telewizora, komputera, tabletu
lub telefonu?
1. [| mniej niz godzine 4. ] 5-6 godzin Q032
1
2 [ 12 godziny 5. [ ponad 6 godzin
3. ] 3-4 godziny
11. Prosze podac¢ liczbg dni w ciggu ostatniego tygodnia (7 dni), w ktorych wykonywat (a) Pan (i)
intensywny wysitek fizyczny (tj. zmuszajacy do silnie wzmozonego oddychania i przyspieszonej akcji
serca), np. przenoszenie ciezkich rzeczy, rabanie drzewa, od$niezanie lub kopanie w ogrédku. Prosze
wzigé pod uwage tylko taki wysilek fizyczny, ktory zajmuje jednorazowo co najmniej 10 minut. 0032
1. Liczba dni w ostatnim tygodniu 2
L 2. [ ] nie wykonywatem takiej czynnosci (prosze
przejs¢ do pytania nr 13)
12. Proszg podac ile czasu facznie poswigca Pan/Pani zwykle w jednym z tych dni na intensywny
wysitek fizyczny w ogrodku, w domu, przy opiece nad rodzing (bez pracy zawodowej) 0032
3

L godzin L minut
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13. Proszg podaé liczbe dni w ciggu ostatniego tygodnia (7 dni), w ktorych wykonywat (a) Pan (i)
umiarkowany wysitek fizyczny (tj. przecigtny, zmuszajacy do nieco wzmozonego oddychania i
przyspieszonej akcji serca), np. przenoszenie lekkich rzeczy, zamiatanie, mycie okien, podtog, grabienie
w ogrodku, sprzatanie. Prosze wzia¢ pod uwage tylko taki wysilek fizyczny, ktory zajmuje | Qo032
jednorazowo co najmniej 10 minut. 4
1. Liczba dni w ostatnim tygodniu —! 2 [ ] nie wykonywatem takiej czynnosci (prosze
przejs¢ do czesci IV)
14. Prosze podac ile czasu tacznie poswigca Pan/Pani zwykle w jednym z tych dni na umiarkowany
wysitek fizyczny w ogrodku, w domu, przy opiece nad rodzing (bez pracy zawodowe;j) 0032
5
L1 Jgodzin L1~ minut
IV. PALENIE TYTONIU
A. PALENIE TYTONIU aktualnie
1a. Czy aktualnie pali Pan(i) klasyczne papierosy?
1.1 tak, regularnie (co najmniej 1 | 2. [] tak, przy okazji 3. [ nie
papieros dziennie) o L Q040
(przewaznie mniej niz 1 1
papieros dziennie)
1b. Czy aktualnie korzysta Pan(i) z urzadzen elektronicznych lub innych imitujacych
papierosy?
1.[] tak, regularnie 2. [ tak, ale sporadycznie 3. [ nie Q040
2

Respondenci, ktorzy w pytaniu la lub 1 b wskazali pierwszq odpowiedz, odpowiadajq na kolejne
pytania kwestionariusza. Jesli w obu pytaniach zostaly wskazane odpowiedzi 2 lub 3 Respondenci
przechodzq do czesci B

2. (dotyczy palacych regularnie)
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a) Ile miak(a) Pan(i) lat, kiedy zaczal(ela) Pan(i) pali¢ papierosy? (Wick w latach) Q%40
b) Ile papierosow wypala Pan(i) przeci¢tnie w ciagu dnia/ile razy korzysta z e Q040
urzadzen elektronicznych lub innych imitujgcych papierosy? 4
¢) Dlaczego pali Pan(i) papierosy? (Podaj jedna najwazniejsza przyczyng)
1. L] dla towarzystwa 4. [] z przyzwyczajenia
040
2. L] sprawia mi to przyjemnosé 5. [ ]inna ?
3. [| dziata na mnie uspakajajaco 6. [ | nie wiem
d) Czy podejmowal(a) Pan(i) probe zaprzestania palenia papierosow?
040
1. [Jtak 2. L[] nie 2
Przejdz do czesci V
B. BYLI PALACZE LUB NIGDY NIEPALACY
1. Czy kiedykolwiek w zyciu palil(a) Pan(i) regularnie papierosy?
Q040
1. [Jtak 2. [} nie (przejdz do czesci V) 7
2. W ktorym roku zycia przestal(a) Pan(i) pali¢ papierosy? (Wiek w latach) Q040
8
L1 |
3. Ile godzin w ciaggu dnia Srednio przebywa Pan(i) w obecnosci osob palacych w tym samym
zadymionym pomieszczeniu ? (Liczba godzin) Q040
9
L1 |
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V. SPOZYCIE ALKOHOLU

1. Czy w ciggu ostatnich 12 m-cy wypil(a) Pan(i) cho¢ raz wodke, wino lub piwo?

Q0501

1. Otak 2.1 nie (przejdz do czgsci VI)
2. Jak czesto pije Pan(i) wodke lub inny wysokoprocentowy alkohol (koniak, whisky)
1. [J codziennie lub prawie kazdego dnia 4. [J 1 lub 2 razy na miesiac Q0502
2.1 3 lub 4 razy na tydzien 5. [0 rzadziej niz raz na miesigc
3.0 1 lub 2 razy na tydzien 6. [ nie pije wodki (przejdz do pyt. 4)
3. Jezeli pije Pan(i) wodke lub inny wysokoprocentowy alkohol, to ile przeci¢tnie mililitrow

wypija Pan(i) wtedy?

1.025ml 4.7101-250 ml Q0503
2.0050 ml 5.01251-500 ml
3.0051-100 ml 6. [ wigcej
4. Jak czesto pije Pan(i) wino?
1. [Jcodziennie lub prawie kazdego dnia |4. [ 1 lub 2 razy na miesigc Q0504
2. [13 lub 4 razy na tydzien 5. [Jrzadziej niz raz na miesigc
3. [J1 lub 2 razy na tydzien 6. [ nie pij¢ wina (przejdz do pytania 6)
5. Jezeli pije Pan(i) wino, to jaka przecigtnie objetos¢ butelki wypija Pan(i) wtedy?
1. 7 1/8 butelki 4.171/2-1 butelki Q0505
2.1 1/4 butelki 5.1 1-2 butelki
3.1 1/2 butelki 6. [l wiecej
6. Jak czesto pije Pan(i) piwo? Q0506
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1. [J codziennie lub prawie kazdego dnia
2. 13 lub 4 razy na tydzien

3.0 1 lub 2 razy na tydzien

4.1 1 lub 2 razy na miesigc
5. [l rzadziej niz raz na miesiac

6. [I nie pije piwa (przejdz do czesci VI)

7. Jezeli pije Pan(i) piwo, to ile przeci¢tnie litrow piwa pije Pan(i) wtedy?

(Jezeli pije 1 puszke koduj 0,3 lub 0,5 )

Q0507
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VI. CHOROBY AKTUALNE I PRZEBYTE

1. Czy byl(a) Pan(i) kiedykolwiek w zyciu hospitalizowany/a z powodu nast¢pujacych
chordb?
Q060
a) zawal serca lub zaostrzona choroba wiencowa 1
1. [ tak 2. [] nie 3. L] nie pamietam
b) przewlekla choroba wiencowa
Q060
2
1. [ tak 2. [ nie 3. ] nie pamigtam
d .
¢) udar mozgu Q060
. . . 3
1. [ tak 2. [ nie 3. L] nie pamigtam
d) niewydolno$¢ krazenia lub wada serca Q060
. . . 4
1. [ tak 2. [ nie 3. L] nie pamigtam
e) zaburzenia rytmu
Q060
. . . 5
1. [] tak 2. [ nie 3.[] nie pamigtam
f) wykonana angioplastyka naczyn wiencowych lub wiencowy pomost
aortalno-wiencowy (by-pass) Q%60
1. [] tak 2. [ nie 3.[] nie pamigtam
i t lat
g) wszczepiony stymulator 0060
. . . 7
1. [] tak 2. [ nie 3.[] nie pamigtam
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A. NADCISNIENIE TETNICZE Q%60
1. Jak czesto mierzy Pan (i) sobie cie$nienie tetnicze krwi? (pokaz karte i przeczytaj odpowiedzi)
1. [ codziennie
2. [ kilka razy w tygodniu
3. [ kilka razy w miesigcu Q060
4. [] raz w miesiacu 9
5. [l raz na pét roku
6. [l raz do roku
7. [l rzadziej niz raz do roku
2. Czy lekarz kiedykolwiek stwierdzil u Pana(i) podwyzszone ciSnienie tetnicze krwi?
1. [ tak
2. [ nie (przejdz do czesci B) Q061
0
3. [| czasem mialem podwyzszone ci$nienie, ale lekarz po obserwacji stwierdzit,
ze nie mam nadcis$nienia (przejdz do czesci B)
4. [ ] nie pamietam (przejdz do czesci B)
3. W ktérym roku zycia rozpoznano u Pana(i) podwyzszone ci$nienie krwi?
Q061
. 1
wiek w latach
(I
4. Czy zazywa Pan(i) jakies leki z powodu podwyzszonego ci$nienia tetniczego?
Q061
1. [] tak 2. [ nie (przejdz do pyt. 6) 2
5. Czy przyjmowal(a) Pan(i) leki nadciSnieniowe przez ostatnie 3 dni? Q061
3

1. [] tak 2. [ ] nie

6. Czy byl(a) Pan(i) leczony(a) w szpitalu z powodu nadciSnienia?
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1. [ tak 2. [ nie 3. L] nie pamietam Q(;61
B. CHOLESTEROL
1. Czy kiedykolwiek zostalo u Pana(i) stwierdzone podwyzszone stezenie cholesterolu?
Q061
1. L] tak 2. [ nie (przejdz do pyt. | 3. ] nie pamietam (przejdz do pyt.5) 5
5)
2. W ktorym roku zycia rozpoznano u Pana(i) podwyzszone stezenie cholesterolu?
061
LT T Q 6
(Wiek w latach)
3. Czy w ciagu ostatnich dwoch tygodni zazywal(a) Pan(i) regularnie jakies leki
przepisane przez lekarza w celu obnizenia st¢zenia cholesterolu? Q061
7
1. [ tak 2. [ nie 3. nie jestem pewny(a)
4. Czy stosuje Pan(i) specjalna diet¢ przepisana przez lekarza lub dietetyka w celu
obnizenia stezenia cholesterolu? Q061
8
1. [] tak 2. [ nie 3. L] nie jestem pewny(a)
5. Czy w ciagu ostatnich 12 m-cy mial(a) Pan(i) oznaczane stezenie cholesterolu we krwi? Q061
9

1. L tak 2. [ nie 3. 0] nie pamigtam

C. CHOROBY ZAKAZNE

1. Czy kiedykolwiek chorowal(a) Pan(i), na ktoras z ponizszych chorob zakaznych?

3.nie | 4. odmowa

1. tak 2. nie wiem | odpowiedzi
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062
grypa [] [] [] [] (?
polpasiec [] [] [] [] ?062

. . Q062
wirusowe zapalenie watroby typu A L] [] [] ] N

. . Q062
wirusowe zapalenie watroby typu B L] [] [] ] 3

. . Q062
wirusowe zapalenie watroby typu C L] [] [] ] 4
borelioza 0 N N N 202
gruzlica [ [ [ [ 2002
choroby weneryczne (] ] ] ] 3062
COVID-19 0] ] ] ] 2062
. 062
nne: [] [] [] [] g

063
a) 0 n N N N

063
b) 0 5 5 § ?

D. CHOROBY PRZEWLEKLE
1. Czy rozpoznano u Pana (i) ktorakolwiek z ponizej wymienionych jednostek chorobowych?
n;1 dal przesztosci, 3. nie 4. nie odmowa
horui ale juz nie ' wiem odpowiedz
choruje choruje i
i i 063
Choroba niedokrwienna serca ] ] ] B ] S
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Udar moézgu B B [ 0 0 3063
Nadci$nienie t¢tnicze B B 0 0 0 3063
Niewydolno$¢ serca B B 0 0 0 ?063
Zaburzenia rytmu serca B B B 0 0 (62063
Choroby naczyn obwodowych B B B 0 0 (72063
Cukrzyca B B [ 0 0 3063
Otylos¢ B B [ 0 0 3063
Hiperlipidemia B B 0 0 0 (?064
Nowotwory ztosliwe B M 0 0 0 (12064
Astma oskrzelowa B M 0 0 0 (22064
Choroby gruczotu tarczowego ] ] M 0 0 (32064
l:}(l)o(r:(il; gﬁlzce)wlekla obturacyjna 0 0 0 0 0 $064
Choroby zotadka/dwunastnicy ] M 5 0 0 (52064
Kamica pecherzyka zolciowego ] ] M 0 0 (62064
Choroby watroby B B 0 0 0 (72064
Choroby trzustki B m 0 0 0 3064
Zapalenie stawow B B 0 0 0 ;2064
Choroby kregostupa ] ] M 0 0 (()2065
Przewlekle choroby nerek ] M 5 0 0 1Q065
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Nietrzymanie moczu B B B 0 0 ;)065
Choroby ginekologiczne B B 0 0 0 ;}065
Zaburzenia lgkowe B B 0 0 0 ?065
Otepienie B B 0 0 0 (52065
Depresja B B 0 0 0 (62065
Choroba Parkinsona B B 0 0 0 $065
Alergia B B 0 0 0 3065
Migrena B B 0 0 0 8065
Zaburzenia snu B M 0 0 0 (()}066
Dna moczanowa [ B B 0 0 (12066
f;lrb;l;izsr\l)‘iz r\;&)Jli;ilzenia/choroby 0 0 0 0 0 3066
f:;b;l;;zsr;i Cs}%llilchu/choroby [ 0 [ 0 0 (32066
g)légz(l)iby tkanki facznej np. 0 0 0 0 0 ?066
Lagodne choroby prostaty ] M 5 0 0 (52066
Zaburzenia alkoholowe ] M 5 0 0 (62066
Uzaleznienie od narkotykow [ B B 0 0 (72066
HIV/AIDS 0 0 [ 0 0 ;}066
[0 [0 [0 [0 |0 [
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E. ZESPOL LONG-COVID-19

1. Czy chorowatl (a) Pan (i) na infekcje¢ wirusem SARS-CoV2?

Q067
. . . 0
1. [ tak 2. [] nie (prosze przejsé do czesci VII)
2. Czy infekcja zostala potwierdzona badaniem, testem antygenowym lub PCR?
1.0 tak, testem PCR 2. [ltak, testem antygenowym 3.1 n ie zostala
potwierdzona
3. Czy w trakcie lub po infekcji pojawily si¢ dolegliwosci, ktorych wezesniej Pan (i) nie
obserwowal? Q067
1
1. [ tak 2. [ nie (prosze przej$¢ do czesci VII)
4. Jakie to byly dolegliwosci ? (respondent wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)
067
1. [] zmgczenie S
. . . Q067
2. L] obnizona tolerancja wysitku fizycznego 3
Q067
3. [] utrata wechu 4
Q067
4. ] utrata smaku 5
067
5. ] kaszel 2
067
6. | przyspieszona akcja serca ?
. . Q067
7. ] bol/ucisk w klatce piersiowej 8
. . . . Q067
8. [ ] zaburzenia funkcji poznawczych np. ktopoty z pamiecia, mgta covidowa 9
5. Czy wymienione dolegliwosci utrzymywaly si¢ ponad 3 miesiace od dnia zachorowania ? Q068
0

1. [ tak 2. L] nie (prosze przejs$¢ do czesci VII)

6. Ktore dolegliwosci utrzymywaly si¢ ponad 3 miesiagce od dnia zachorowania?

(respondent wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)




AGENCJA UNIWERSYTET
BADAN MEDYCZNY
MEDYCZNYCH W LODZI

,Biomedyczne i socjoekonomiczne uwarunkowania oraz konsekwencje zdrowotne i spoteczno-ekonomiczne wielochorobowosci w Polsce.
Diagnoza epidemiologiczna, analiza wieloletnich trendéw, propozycja programéw interwencyjnych”, 2023/ABM/03/00015-00, badanie
finansowane przez Agencje Badar Medycznych.

068
1. [] zmeczenie ?
. . . Q068
2. [] obnizona tolerancja wysitku fizycznego P
068
3. [] utrata wechu ?
068
4. [ ] utrata smaku 4?
068
5. [ kaszel (52
068
6. | przyspieszona akcja serca 2
. L Q068
7. ] bol/ucisk w klatce piersiowe; 7
. . . . Q068
8. [| zaburzenia funkcji poznawczych np. ktopoty z pamiecia, mgta covidowa 8
7. Czy wskazane dolegliwosci nadal si¢ utrzymuja ?
. . . Q068
1. L tak 2. L nie (prosze przejs¢ do czesci VII) 0
8. Ktore dolegliwosci nadal Pan (i) odczuwa?
(respondent wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)
069
1. L] zmeczenie (?
. . . Q069
2. [ ] obnizona tolerancja wysitku fizycznego )
069
3. [ ] utrata wechu g
069
4. ] utrata smaku 3Q
069
5. [ kaszel 4?
069
6. | przyspieszona akcja serca ?
. . . . Q069
7. L] bél/ucisk w klatce piersiowej 6
. . o . Q069
8. [ ] zaburzenia funkcji poznawczych np. ktopoty z pamiecia, mgta covidowa 7
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9. Czy zostaly przeprowadzone badania, majace na celu znalezienie przyczyn zglaszanych
przez Pana (i) dolegliwosci?

1. [ tak 2. [ nie 3069
VII. INNE WYWIADY CHOROBOWE
A. CUKRZYCA
1. Czy rozpoznano u Pana(i) kiedykolwiek cukrzyce? Q070
1
1. [ tak 2. [ nie (przejdz do czesci B) 3. ] nie pamietam (przejdz do czeéci B)
2. W ktorym roku zycia wykryto u Pan(i) cukrzyce?
Q070
(Wiek w latach) 2
L1 |
3. Co Pan(i) zazywa (stosuje) w zwiazku z ta choroba?
1. [ poczatkowo tabletki, teraz insulin
poca ) 6; L 5. [ od poczatku tylko diete Q070
2. [ poczatkowo tabletki, teraz tabletki i insuling ) ) ) 3
o 6. [ niczego nie stosuje
3. [ od poczatku insuline _
. 7. []inne
4. [ od poczatku tylko tabletki
4. Czy zazywal(a) Pan(i) regularnie w ciagu 3 ostatnich dni jakies leki przeciw cukrzycy? Q070
4
1. [ tak 2. [ nie
B. OTYLOSC
1. Czy kiedykolwiek lekarz lub pielegniarka mowili Panu(i), ze cierpi Pan(i) na otylos¢? Q070
5
1. [ tak 2. [ ] nie (przejdz do pyt. 3) 3. ] nie pamietam (przejdz do pyt. 3)
2. W ktorym roku zycia stwierdzono u Pana(i) otylos¢? Q%70
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(Wiek w latach)
L1 1
3. Czy zna Pan(i) swoja mase ciala? Q070
. . 7
1. [ tak 2. [ ] nie (przejdz do pyt. 5)
, . . Q070
4. Prosze poda¢ warto$¢ masy ciala: L0 ke 3
5. Czy w ciagu ostatnich 12 m-cy obserwowal(a) Pan(i) u siebie przyrost masy ciala
o wiecej niz 5 kg? Q(;70
1. [ tak 2. [ nie 3. L] nie pamietam
C. DOLEGLIWOSCI BOLOWE
1. Czy w okresie ostatniego roku mial (a) Pan(i) silne dolegliwosci bolowe trwajace
nieprzerwanie przez 3 miesiace? Q071
1. [ tak 2. L] nie (przejdz do czesci D) 3. LI nie pamigtam (przejdz do czesci 0
D)
2. Czy te dolegliwosci bolowe dotyczyly jednego miejsca (np. bol glowy, kolana) czy wielu
miejsc/narzadow? Q071
1. L] dotyczyly jednego miejsca 2. [] dotyczyly wielu miejsc/narzadow !
3. Czy te dolegliwosci bolowe trwajace przynajmniej 3 miesigce ograniczaly wykonywanie
normalnych czynnosci zyciowych? Q071
1. [ nie lub w bardzo | 2. [] tak, w znacznym | 3.[] byly prawie niemozliwe do 2
malym stopniu stopniu zniesienia
4. Prosze wskaza¢ miejsce dolegliwosci bolowych trwajacych przynajmniej 3 miesigce
Respondent zaznacza miejsce dolegliwosci bolowych znakiem X na ponizszym rysunku. Ankieter,
na podstawie dolgczonego schematu, w miejsce odpowiedzi wpisuje stosowny numer:
Q071
3
Q071




AGENCJA UNIWERSYTET
BADAN MEDYCZNY
MEDYCZNYCH W LODZI

,Biomedyczne i socjoekonomiczne uwarunkowania oraz konsekwencje zdrowotne i spoteczno-ekonomiczne wielochorobowosci w Polsce.
Diagnoza epidemiologiczna, analiza wieloletnich trendéw, propozycja programéw interwencyjnych”, 2023/ABM/03/00015-00, badanie
finansowane przez Agencje Badar Medycznych.

Q071
5
Q071
6
Q071
7
J
Zrédio: https:/pl freepik.com/premium-wektory/widok-z-przodu-iz-tylu-pustego-ciala-czlowieka_24241542.htm
D. MIESIACZKOWANIE I CIAZA
Tylko dla kobiet
1. Czy miesiaczkuje Pani?
1. L] tak, regularnie | 2.[] tak, 3.[] nie QU071
nieregularnie 8
Koduj nie, jesli respondenta nie miesigczkuje dtuzej, niz 6 miesiecy. Jezeli tak (1 lub 2) przejdz
dopyt. 5
2. W ktorym roku zycia przestala Pani miesiaczkowac? Q071
(Wiek w latach) L1 | ?
3. Z jakiego powodu Pani nie miesigczkuje?
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1. L] jestem w ciazy 4. [ ] nie wiem
072
2. [] osiagnetam menopauze 5. [] inne QO
3. [ ] miatam operacyjnie usunieta macice
4. Czy bierze Pani leki hormonalne z powodu zaburzen lub ustania miesiaczkowania? Q072
1
1. [ tak 2. [ nie
5. Czy bierze Pani leki hormonalne antykoncepcyjne? Q072
2
1. [ tak 2. [ nie
E. CHOROBY NOWOTWOROWE
1. Czy kiedykolwiek uczestniczyl (a) Pan (i) w badaniach profilaktycznych dotyczacych
wykrywania nowotworow? 3072
1. [ tak 2. [ nie (przejdz do pytania nr 5)
2. Jakie to byly badania ? (respondent wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)
072
1. L] ocena znamion 5Q
C e Q072
2. [ ] samobadanie piersi 6
C . Q072
3. [ badanie piersi przez lekarza 7
. Q072
4.1 USG piersi g
072
5. [J mammografia (92
073
6. [ badanie ginekologiczne OQ
073
7. [l cytologia IQ
_ Q073
8. [ badanie gruczohu krokowego przez lekarza 5
Q073

9.1 USG gruczohi krokowego
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. . Q073
10. [] badanie katu na krew utajong 4
073
11. L] gastroskopia ?
073
12. [l kolonoskopia g
073
13. ] inne S
3. Czy w ostatnim roku uczestniczyl (a) Pan (i) w badaniach profilaktycznych dotyczacych
wykrywania nowotworow? 3073
1. [ tak 2. L] nie (przejdz do pytania nr 5)
4.Jakie to byly badania ? (respondent wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)
073
1. L] ocena znamion 9Q
074
2. [ ] samobadanie piersi OQ
L Q074
3. [l badanie piersi przez lekarza 1
074
4. [ 1USG piersi S
074
5. [ mammografia (32
074
6. [ badanie ginekologiczne 4?
074
7. [ cytologia 5Q
. Q074
8. L] badanie gruczotu krokowego przez lekarza 6
Q074
9.1 USG gruczohu krokowego 7
. . Q074
10. [ ] badanie katu na krew utajona 8
075
11. ] gastroskopia (?
075
12. [ ] kolonoskopia 1Q
Q075

13.[ ] inne
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5. Czy rozpoznano u Pana (i) kiedykolwiek nast¢pujace choroby nowotworowe ? (respondent
wskazuje wszystkie prawdziwe dla niego odpowiedzi)

075

1. [ rak ptuca ?
075

2. [Jrak jelita grubego 4?
075

3. [ rak piersi ?
075

4. [ ] rak macicy 2
075

5. [ rak jajnika S
Q075

6. L rak prostaty/gruczotu krokowego 8
075

7. L biataczka 9Q
076

8. [l czerniak OQ
076

9. [ rak zoladka ?
076

10. [] rak przetyku (22
076

11. [ ] inne (32
. . . . Q076

12. L] nie rozpoznano u mnie zadnej choroby nowotworowej 4
6. Czy kiedykolwiek uczestniczyl (a) Pan (i) w badaniach ,,Profilaktyka 40+” Q076

5

1. [] tak 2. [ nie 3. [l nie dotyczy (R. ma mniej niz 40 lat)

F. WYWIAD RODZINNY

1. Czy Pana(i) ojciec zyje?
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1. L] zyje (przejdz do pyt. 3) 5. [ zmarl z powodu udaru mézgu (porazenie,
2. [ zmart w wypadku wylew krwi do mozgu)
3. [ zmart z powodu nowotworu 6. [ zmart z powodu ataku serca (zawat serca) Q076
6
4. [] zmart z powodu 7. [l zmart z innych przyczyn lub nie wiadomo
niewydolnosci krazeniowo- z jakiego powodu
oddechowej 8. [] nie wiadomo czy zyje
2. Ile l1at mial ojciec Pana(i) w chwili zgonu ? Q076
(Wiek w latach) L1 jezeli nie wiadomo wpisz 09 !
3. Czy Pana(i) ojciec przebyl zawal serca lub udar mézgu? Q076
) 1, .. . 8
1. L] tak 2. L] nie (przejdz do pyt. 5) 3. LI nie wiem (przejdz do pyt. 5)
4. Ile mial lat gdy zachorowal na zawal serca lub udar po raz pierwszy?
(Wiek w latach, w chwili pierwszego Q076
zdarzenia) 9
(mozna poda¢ wiek w przyblizeniu)
5. Czy Pana(i) matka zyje?
1. [ zyje (przejdz do pyt. 7) 5.[] zmarta z powodu udaru mozgu (wylew krwi
do moézgu)
2. [[] zmarl w wypadku
6. ] zmarta z powodu ataku serca (zawal serca) Q077
3. ] zmart z powodu nowotworu 0
7. ] zmarla z innych przyczyn lub nie wiadomo
4. [] zmart z powodu "
niewydolnosci krazeniowo- z jakiego powodu
oddechowe; 8. | nie wiadomo czy zyje
6. Ile lat miala matka Pana(i) w chwili zgonu ? Q077
(Wiek w latach) L—L 1 jezeli nie wiadomo wpisz 09 :
7. Czy matka Pana(i) przebyla zawal serca lub udar mozgu? Q077
2
1. [ tak 2. [l nie (przejdz do czesci VIII) | 3. [] nie wiem (przejdz do czeéci VIII)
. . Q077
8. lle miala lat gdy zachorowala na zawal serca lub udar po raz pierwszy? 3
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(Wiek w latach, w chwili pierwszego zdarzenia
- mozna poda¢ wiek w przyblizeniu)
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VIII. OPIEKA ZDROWOTNA

1. Czy w ciagu ostatnich 12 m-cy leczyl(a) si¢ Pan(i) w szpitalu? Q080

1. [ tak 2. [ Inie

2. Czy w ciagu ostatnich 12 m-cy korzystal (a) Pan (i) z pomocy ,,0strej” tj. wzywal (a)
Pan(i) pogotowie ratunkowe do domu lub korzystal (a) z pomocy na szpitalnym oddziale Q080

ratunkowym? 2
1. [ tak 2. [ nie

3. 3. Kiedy ostatni raz korzystal (a) Pan (i) z opieki lekarskiej? Q080
(liczba miesigcy) L1 | 3

Jesli na pytanie 3 respondent odpowiedzial 12 m-c i wigcej prosze zada¢ pytanie nr 4. Jesli
odpowiedz byta ponizej 12 m-c prosze przejs¢ do pytania nr 5

4. Dlaczego nie korzystal(a) Pan(i) z porady lekarskiej?

1. [l ze wzgledu na trudnoéci z dostaniem sie do 3. | nie byto potrzeby 0080
4
lekarza 4. [] nie byto mnie na to staé
2. [] ze wzgledu na brak czasu na leczenie 5 [ inne
5. Gdzie najcze$ciej korzysta Pan(i) z porady lekarskiej?
1. [l w przychodniach podstawowej opieki 3. L] prywatnie (np. w prywatnym
zdrowotnej (np. u lekarza rodzinnego) gabinecie lekarza, spotdzielni Q(;SO
2. [] w poradniach specjalistycznych (w ramach lekarskiej itp.)
ubezpieczenia zdrowotnego) 4. [linne
6. Prosz¢ podac¢ kwote¢ wydatkow poniesionych przez Pana (ia) w na swoje leczenie w ciagu
ostatnich 4 tygodni ( w tym na zakupione leki, prywatne wizyty lekarskie, testy
laboratoryjne i inne koszty) Q080
6
LI 1 1 14
7. Czy w czasie wizyty lekarskiej u lekarza pierwszego kontaktu / internisty/ zazwyczaj:
a) mierzono Panu(i) ciSnienie tetnicze krwi? 7Q080

1. [ tak 2. [ nie 3 [ nie pamietam
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b) zalecano Panu(i) zaprzestanie palenia papierosow? 8080
1. [ tak 2. [ nie 3. L] nie pale 4. [] nie pamigtam
¢) zalecano Panu(i) zaprzestanie/ograniczenie spozywania alkoholu?
Q080
. 3. L nie pije . . 9
1. [] tak 2. [ 4.[] t
a nie alkoholu nie pamigtam
d) udzielano Panu(i) wskazowek odno$nie Zzywienia? Q081
0
1. L tak 2. [Inie 3 L] nie pamigtam
e) zalecano Panu(i) zwiekszenie aktywnosci fizycznej (poza pracg zawodowa i domow3a)? Q081
1
1. [ tak 2. [ nie 3 [[] nie pamietam
8. Czy wykupil(a) Pan(i) wszystkie leki przepisane w czasie ostatniej wizyty?
1. L] lekarz nie zapisat (przejdz do czesci IX) 4. [ ] tak, wykupitem(am), ale przerwatem
(am) kuracje¢ wezesniej niz wskazywalo
2. ] tak wykupitem(am) i biore je (przejdz do czesci zalecenie Q(;Sl
IX) (przejdz do czgsci 1X)
3. [ tak, wykupitem(am), ale nie skorzystatem(am) 5. L nie wykupitem(am)
(przejdz do czesci 1X)
7. Dlaczego nie wykupil(a) Pan(i) lekow?
1. [l brak pieniedzy na leki 2. [ ] uwazatem(am), Ze nie wszystkie leki byly konieczne Q(;Sl

3. [l inne powody
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IX. WIEDZA ZDROWOTNA

1. Czy wie Pan(i) jakie choroby i powiklania moze spowodowa¢é nieleczone nadciSnienie
tetnicze?

(Nie czytaé odpowiedzi badanemu!)

Mozna poda¢ kilka odpowiedzi Zaczekaj na spontaniczng odpowiedz, nie pokazuj/nie czytaj
wypisanych odpowiedzi. Zaznaczaj te opcje, ktore badany wymienia. W razie niepewnosci upewnij
sie, czy dobrze rozumiesz badanego. Pozostate odpowiedzi, nie wymienione na liscie zapisuj w
wyznaczonym miejscu ( poz. 7. Inne)

1. [ wylew krwi do mozgu lub niedokrwienie mozgu Q(i90
2. L] zmiany miazdzycowe w tetnicach Q(;90
3. [ choroby serca (np. zawal serca) Qggo
4. [] choroby nerek Q(‘)‘90
5. ] zaburzenia widzenia Q(;90
6. I nie wiem Q%%
7. [l inne, jakie? Q(;90
a)
b) %
5
Q Q091
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2. Prosze wskaza¢ od jakiej wartosci rozpoznaje si¢ podwyzszone ciSnienie tetnicze u oséb | Q091
dorostych? 1
1. L L1 1 7,1 1 | 2. L nie znam tych warto$ci
3. Jakie zna Pan(i) metody zapobiegania chorobom serca i nowotworom, inne niz
przyjmowanie lekow?
(Nie czyta¢ odpowiedzi badanemu!)
Mozna poda¢ kilka odpowiedzi. Zaczekaj na spontaniczng odpowiedz, nie pokazuj/nie czytaj
wypisanych odpowiedzi. Zaznaczaj te opcje, ktore badany wymienia. W razie niepewnosci
upewnij sie, czy dobrze rozumiesz badanego. Pozostate odpowiedzi, nie wymienione na liscie
zapisuj w wyznaczonym miejscu ( poz. 12. Inne)
. . , Q091
1. L] zmniejszenie masy ciata u 0s6b z nadwaga b
: ‘1 091
2. L] wigksza aktywno$¢ fizyczna Q3
. . . . . Q091
3. L] zaprzestanie lub ograniczenie palenia tytoniu 4
. . 091
4.[ ] ograniczenie picia alkoholu N 5
. e, . 091
5. [ ograniczenie iloéci soli w potrawach Q6
. . Q091
6. | prowadzenie regularnego trybu zycia 7
. 091
7. ] whasciwy wypoczynek Q g
. . . . 091
8. [ ] umiejetne radzenie sobie ze stresem Q9
. . , . Q092
9. [| ograniczenie spozycia thuszczow zwierzecych 0
Q092
10. [l regularne spozywanie warzyw i owocow !
. . 092
11. [ nie znam zadnych Q 2
. C 092
12. [ ] inne, jakie? Q3
Q092
a) 4
b) Q092
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Q092
c) 6
d)
4. Jakie zna Pan (i) metody zapobiegania cukrzycy?
(Nie czytac¢ odpowiedzi badanemu!)
Mozna poda¢ kilka odpowiedzi. Zaczekaj na spontaniczng odpowiedz, nie pokazuj/nie czytaj
wypisanych odpowiedzi. Zaznaczaj te opcje, ktore badany wymienia. W razie niepewnosci
upewnij sie, czy dobrze rozumiesz badanego. Pozostate odpowiedzi, nie wymienione na liscie
zapisuj w wyznaczonym miejscu ( poz. 8. Inne)
092
1. L] zmniejszenie masy ciata u 0s6b z nadwaga Q7
. 092
2. L] wigksza aktywno$¢ fizyczna Q ]
092
3. ] ograniczenie spozycia weglowodanow Q9
093
4.[ ] ograniczenie picia alkoholu QO
093
5. L] ograniczenie spozycia ttuszczu Q1
. . 093
6. L prowadzenie regularnego trybu zycia Qz
093
7. nie znam zadnych Q3
093
8. [] inne, jakie? Q4
Q093
a) 5
Q093
b) 6
Q093
C) 7
Q093
d) g

5. Czy wie Pan (i) jakie powiklania moze spowodowac nieleczona cukrzyca?

(Nie czytacé odpowiedzi badanemu!)

Mozna poda¢ kilka odpowiedzi. Zaczekaj na spontaniczng odpowiedz, nie pokazuj/nie czytaj
wypisanych odpowiedzi. Zaznaczaj te opcje, ktore badany wymienia. W razie niepewnosci
upewnij sig, czy dobrze rozumiesz badanego. Pozostate odpowiedzi, nie wymienione na liscie
zapisuj w wyznaczonym miejscu ( poz. 6. Inne)
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1. L] choroby uktadu sercowo-naczyniowego Q%%
2. [] choroby nerek Q(())94
3. ] choroby oczu Q(i94
4. [] choroby naczyn obwodowych Qg%
5. [ nie wiem Q%94
6. ] inne, jakie? Q(4)194
)
v
5
) 5
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X. KWESTIONARIUSZ WSPARCIA SPOLECZNEGO

A. ZYCIE RODZINNE

1. Ile osob (dorostych i dzieci) mieszka w L1 1 5s6b

Pana(i) domu? Qioot
2. Czy jest Pan (i) w stalym zwiazku?
Q1002
1. [ tak 2. [ nie (przejdz do pytania 4)
3. Jak dlugo trwa Pana (i) obecny zwiazek?
4. 1] 21-30 lat
1. L] krécej niz dwa lata
5. ] dhuzej niz 30 lat Q1003
2.1 2-10 Iat
6. ] nie jestem obecnie w zwigzku
3.[] 11-20 Iat
4. Czy doswiadczyl (a) Pan (i) kiedykolwiek Smierci wspolmalzonka/wieloletniego partnera?
Q1004
1. [ tak 2. [ nie
5. Czy doswiadczyl (a) Pan (i) kiedykolwiek rozwodu/rozpadu wieloletniego zwiazku lub
s
separacji? Q1005
1.[] tak 2. L] nie
B. DZIECI
1. Czy ma Pan(i) dzieci /prosze uwzgledni¢ dzieci adoptowane lub dzieci ktore Pan (i)
wychowuje lub wychowal(a) ?
Q1006
1. tak 2. [ nie (przejdz do czesci C)
2. Ile ma Pan (i) dzieci ? L Q1007
3. W jakim wieku sq Pana (i) dzieci?
1. [] wszystkie dzieci sg niepelnoletnie
Q1008

2. L] wszystkie dzieci sa pelnoletnie

3. [ posiadam dzieci petnoletnie i niepetnoletnie
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B.1. KONTAKT Z DZIECMI

4. Jak ocenia Pan(i) kontakty ze swoimi dzie¢mi?

1. [ mam bardzo bliskie relacje ze
wszystkimi swoimi dzie¢mi

4. [] nie utrzymuje kontaktow z zadnym ze
swoich dzieci

2. [/ mam bliskie relacje ze wszystkimi 5. [l mam bardzo rézne relacje z dzieémi, z | Q1009
swoimi dzie¢mi niektorymi mam bardzo bliskie, a z
3. [/ mam stabe relacje ze wszystkimi niektory mi bardzo ’slabe lub nie
e e g utrzymuje¢ kontaktow
swoimi dzie¢mi
C. ZWIERZETA DOMOWE
1. Czy posiada Pan (i) w domu zwierze? Q1010
1.1 tak 2. L] nie (prosze przej$é¢ do czesci D)
2. Jakie zwierzeta posiada Pan(i) w domu? Respondent moze wskazaé wigcej niz jedng odpowiedz
1. L] pies Q1011
2.1 kot Q1012
3.[] chomik/szczur/mysz Q1013
4. [] krolik/éwinka morska/szynszyla Qloi4
5.1 ryby Q1015
6. ] papuga lub inny ptak Q1016
7. L] zotwljaszczurka/waz /itp. Q1017
8.[] inne Q1018
D. KONTAKT i PRZYNALEZNOSC DO GRUP SPOLECZNYCH
1.Czy posiada Pan (i) krewnych lub przyjaciol, z ktorymi utrzymuje bliskie relacje/ cz¢sto
Q1019

si¢ kontaktuje?
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1. [ tak, posiadam wiele takich
0sob

2. [ tak, posiadam takie
osoby, ale jest ich niewiele

3. [ nie, nie mam nikogo
takiego

2. Czy utrzymuje Pan (i) kontakt z sasiadami?

1. [ tak, utrzymuje bardzo 2. ] tak, ale ograniczam sie 3. I nie, nie znam swoich Q1020
bliskie relacje z sgsiadami do sporadycznych kontaktow sasiadow
3. Czy angazuje si¢ Pan (i) w Zycie lokalnej spolecznoS$ci?
1. [ tak, bardzo czesto 2. ] tak, ale robig to bardzo 3. [ nie, nie angazuje si¢ Q1021
dzialam na rzecz lokalnej sporadycznie
spolecznosci
4. Czy jest Pan(i) czlonkiem jakiejkolwiek organizacji, stowarzyszenia, klubu, zwiazku
zawodowego, partii politycznej, grupy wyznaniowej itp.?

Q1022
1. [ tak, jestem bardzo mocno | 2.[] tak, ale nie jestem mocno | 3. []nie, nie nalez¢ do zadnej

zaangazowanym czlonkiem zaangazowanym cztonkiem grupy
5. Na kogo w trudnej, kryzysowej sytuacji moze Pan (i) liczy¢, do kogo zwrdcilby (aby) sie
Pan (i) po pomoc?
Respondent moze wskazac wiecej niz jedng odpowiedz

1. L] bliska rodzina (rodzice/dzieci/rodzenstwo/dziadkowie) Q1023
2.[] dalsi krewni (kuzynéw/wujostwo) Q1024
3. [l przyjaciele/znajomi Q1025
4. [ sasiedzi Q1026
5. [ wspétpracownicy Q1027
6. [ | pracodawca Q1028
7. [ ] stowarzyszenia/organizacje Q1029
8. L] instytucje panstwowe Q1030
9. [ | inne Q1031
10. [| moge liczy¢ tylko na siebie Q1032
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XI. KWESTIONARIUSZ SAMOPOCZUCIA

Wypetnia badany a nie ankieter. Prosimy wypetni¢ kazde pytanie

Po przeczytaniu kazdego z podanych ponizej stwierdzen (w danej grupie) prosze zaznaczy¢
»X”’ w jedna z odpowiedzi (0-3), ktora najlepiej okresla twoje samopoczucie w kazdej pozycji
A-U

A.

| Nie jestem ani smutny(a) ani przygnebiony(a)
| Odczuwam czesto smutek, przygnebienie

| Przezywam stale smutek, przygnebienie i nie moge uwolnié sie od tych przezy¢

wop = o

|| Jestem tak stale smutny(a) i nieszcze$liwy(a), Ze jest to nie do wytrzymania

Q110

| Nie przejmuje sie zbytnio przysztoécia
|| Czesto martwig sie o przysztoéé

| Obawiam sig, ze w przysztosci nic dobrego mnie nie czeka

adi S TS

| Czuje, ze przysztos¢ jest beznadziejna i nic tego nie zmieni

Q110

[ | Sadze, ze nie popetnitem(a) wigkszych zaniedban
|| Sadze, ze nie czynie wiecej zaniedban niz inni

[ ] Kiedy spogladam na to co robie, widze mnostwo bteddéw i zaniedban

w D= O

[ ] Jestem zupetie niewydolny(a) i wszystko robie Zle

Q110

[ ] To co robie sprawia mi przyjemno$é
[| Nie cieszy mnie to co robig

|| Nic mi teraz nie daje prawdziwego zadowolenia

W D = O

[ | Nie potrafie przezywaé zadowolenia i przyjemnosci i wszystko mnie nuzy

Q110
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0. L[] Nie czuje sie winny(a) ani wobec siebie ani wobec innych
1. L] Dos¢ czesto miewam wyrzuty sumienia Q1510
2. ] Czesto czuje, ze zawinitem(am)
3. LJ Stale czuje sie winny(a)
0. L[] Sadze, ze nie zashuguje na kare 0110
1. [ Sadze, ze zastuguje na kare 6
2. L[] Spodziewam sie ukarania
3. [ Wiem, ze jestem karany(a) (ukarany(a))

G.
0. L] Jestem z siebie zadowolony(a)
1. [ Nie jestem z siebie zadowolony(a) Q1710
2. L] Czuje do siebie niecheé
3. LJ Nienawidze siebie
0. L[ Nie czuje si¢ gorszy(a) od innych ludzi
1. [| Zarzucam sobie, Ze jestem nieudolny(a) i popetniam btedy leo
2. [ Stale potepiam siebie za popelione bledy
3. L] Winie siebie za wszystko zto, ktore istnieje
0. L] Nie mysle o odebraniu sobie Zycia Q110
1. L] Mysle o samobojstwie, ale nie mogtbym(abym) tego dokonaé 9
2. [ Pragne odebra¢ sobie zycie
3. L] Popelnie samobojstwo, jak bedzie odpowiednia sposobnosé
0. [ Nie ptacze czeéciej niz inni o111
1. [ Placze czesciej niz dawniej 0
2. LI Ciagle chce mi sie plakaé
3. L[] Chciatbym(abym) ptakaé
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K.
0. L[] Nie jestem bardziej podenerwowany(a) niz dawniej Q111
1. [ Jestem bardziej nerwowy(a) i przykry(a) niz dawniej 1
2. [ Jestem stale zdenerwowany(a) lub rozdrazniony(a)
3. L] Wszystko co dawniej mniej draznito stato sie obojetne

L.
0. [ Ludzie interesuja mnie jak dawniej Q111
1. L Interesuje si¢ ludzmi mniej niz dawniej 2
2. [ Utracitem (am) wigkszo$¢ zainteresowania innymi ludzmi
3. [ Utracitem(am) wszelkie zainteresowanie innymi ludZmi

M.
0. L] Decyzje podejmuje tatwo, jak dawniej Q111
1. [ Czegsciej niz kiedykolwiek odwlekam podjecie decyzji 3
2. L] Mam duze trudnosci z podjeciem decyzji
3. LJ Nie jestem w stanie podja¢ zadnych decyzji

N.
0. L[] Sadze, ze wygladam nie gorzej jak dawniej Q111
1. L] Martwie si¢ tym, ze wygladam staro i nieatrakcyjnie 4
2. Ll Czuje, ze wygladam coraz gorzej
3. [ Jestem przekonany, ze wygladam okropnie i odpychajaco
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0.
0. L] Moge pracowaé jak dawniej Q111
1. [ Z trudem rozpoczynam kazda czynnosé 5
2. [ Z wielkim wysitkiem zmuszam si¢ do zrobienia czegokolwiek
3. L Nie jestem w stanie nic robié

P.
0. [ Sypiam dobrze jak dawniej o1l
1. L[| Sypiam gorzej niz dawniej 6
2. L] Rano budzg sie 1-2 godzin za wcze$nie i trudno mi ponownie usungé
3. LJ Budzg sie kilka godzin za wczes$nie

Q.
0. L[] Nie mecze sie bardziej niz dawniej oLl
1. L] Mecze si¢ znacznie bardziej niz poprzednio 7
2. L] Mecze sie wszystkim co robig
3. LJ Jestem zbyt zmeczony(a) aby cokolwiek robié

R.
0. L[] Mam apetyt nie gorszy niz dawniej Q111
1. [] Mam troche gorszy apetyt 8
2. L] Apetyt mam wyraznie gorszy
3. [l Nie mam w ogéle apetytu

S.
0. [ Nie trace na masie ciala
1. L] Schudtem wiecej niz 2 kg olll
2. [ Schudlem wigcej niz 4 kg 9
3. [ Schudtem wiecej niz 6 kg
4. [] Jadam specjalnie mniej aby stracié na masie

T.
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[ Nie martwig sie o swoje zdrowie bardziej niz dawniej

4. ] 1-2 razy w miesigcu
2. [ 3-4 razy w tygodniu
5. ] nigdy albo prawie nigdy

0
1. L] Martwie si¢ swoimi dolegliwo$ciami, mam rozstroj zotadka, zaparcia, bole Q1)12
2. [ Stan mego zdrowia bardzo mnie martwi, czesto o tym mysle
3. L Tak bardzo martwie si¢ o swoje zdrowie, Ze nie moge o niczym innym mysleé
U.
0. L[] Moje zainteresowania seksualne nie uleglty zmianom Q112
1. [ Jestem mniej zainteresowany sprawami plci i seksu 1
2. L] Problemy seksualne wyraznie mnie nie interesuja
3. [ Utracitem(am) wszelkie zainteresowanie sprawami seksualnymi
XII. JAKOSCI SNU
1. Ile Srednio $pi Pan(i) w ciagu doby?
Q120
1
e godzin L minut
2. Jak cze¢sto czuje si¢ Pan (i) zmeczony(a) lub niewyspany(a)?
3. [] 1-2 razy w tygodniu Q120
1. [ prawie zawsze 2
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SKALA JAKOSCI SNU

Wypetnia badany a nie ankieter. Prosimy wypetni¢ kazde pytanie

Prosze wybraé¢ wtasciwg odpowiedz na poniisze pytania, odpowiadajacy sytuacji, w ktérej dany objaw
wystepowat co najmniej trzy razy w tygodniu w ciggu ostatniego miesigca. Prosze wstawi¢ X w jedna z

odpowiedzi (0-3)

1. Jak szybko zasypia Pan (i) po polozeniu si¢ do l0zka i zgaszeniu Swiatla?

0. [ szybko
1. [| z nieznacznym op6znieniem Q1320

2. [ zopodznieniem

3. [l zbardzo duzym opodznieniem lub bezsenno$¢ trwa calg noc

2. Czy budzi si¢ Pan (i) w nocy?

0. [ I nie
1. [| sporadycznie QZZO
2. [ czesto

3. [] bardzo czesto lub bezsennos¢ trwa catg noc

3. Czy budzi si¢ Pan (i) rano wczeSniej niz planowano?

0. [ ] nie
1. [ ] nieznacznie wczesniej Q1520

2. [ ] znacznie wczesniej

3. [] duzo wezesniej lub bezsennoéé trwa calg noc

4. Jaki jest calkowity czas Pan (i) snu?
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0. L] wystarczajacy
1. L] nieznacznie niewystarczajacy
2. [l wyraznie niewystarczajacy

3. L] catkowicie niewystarczajacy lub bezsenno$¢ trwa cala noc

Q120

5. Jak ocenia Pan (i) jako$¢ snu, niezaleznie od czasu jej trwania?

0. L] satysfakcjonujaca
1. [ nieznacznie niesatysfakcjonujaca
2. L] wyraznie niesatysfakcjonujaca

3. [ catkowicie niesatysfakcjonujaca

Q120

6. Jakie jest Pana (i) samopoczucie nastepnego dnia?

0. [ dobre
1. [] nieznacznie gorsze
2. [l wyraznie gorsze

3. L] wybitnie gorsze

Q120

7. Jaka jest Pana (i) sprawnos¢ psychiczna i fizyczna nastepnego dnia?

0. [ ] niezaburzona
1. L] nieznacznie zaburzona
2. L] wyraznie zaburzona

3. [ wybitnie zaburzona

Q120

8. Czy odczuwa Pan (i) sennos$¢ w ciagu dnia

Ql21
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0. [ nie
1. L] nieznaczna
2. [l wyrazna

3. [ bardzo nasilong

Xil

Kwestionariusz Dotyczacy Jakosci Zycia

Pod kazdym nagtéwkiem zaznaczymy JEDEN kwadrat, aby wybrac stwierdzenie najlepiej okreslajgce
zdrowie Respondenta DZISIAJ.

1. PORUSZANIE SIE

1. [ Nie mam zadnych probleméw z chodzeniem
2. LI Mam niewielkie problemy z chodzeniem
Q130

3. L] Mam umiarkowane problemy z chodzeniem

4. ] Mam powazne problemy z chodzeniem

ul

.l Nie jestem w stanie chodzi¢

2. SAMOOBSLUGA Q130

1. [ Nie mam zadnych probleméw z myciem i ubieraniem sie
2. [ Mam niewielkie problemy z myciem i ubieraniem sie
3. L] Mam umiarkowane problemy z myciem i ubieraniem sie

4. ] Mam powazne problemy z myciem i ubieraniem sie
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5. L] Nie moge sam/a sie umy¢ ani ubra¢

3. ZWYKLE CZYNNOSCI (np. praca, nauka, zajecia domowe, aktywnosci rodzinie i zajecia w czasie
wolnym)

1. ! Nie mam zadnych probleméw z wykonywaniem moich zwyktych czynnosci
2. LI Mam niewielkie problemy z wykonywaniem moich zwyktych czynnosci
3. L] Mam umiarkowane problemy z wykonywaniem moich zwyktych czynnosci

4. ] Mam powazne problemy z wykonywaniem moich zwyktych czynnosci

Ul

. [l Nie jestem w stanie wykonywaé moich zwyktych czynnosci

4. BOL/DYSKOMFORT
1. ] Nie odczuwam zadnego bélu ani dyskomfortu
2. L] 0dczuwam niewielki bél lub dyskomfort
3. [ Odczuwam umiarkowany bl lub dyskomfort
4. ] 0Odczuwam silny bél lub dyskomfort

5. L] 0Odczuwam kraicowy bél lub dyskomfort

5. NIEPOKOJ/PRZYGNEBIENIE
1. ] Nie jestem niespokojny/a lub przygnebiony/a
2. [l Jestem troche niespokojny/a lub przygnebiony/a
3. | Jestem umiarkowanie niespokojny/a lub przygnebiony/a
4. ] Jestem bardzo niespokojny/a lub przygnebiony/a

5. ] Jestem kraricowo niespokojny/a lub przygnebiony/a
1. Jak ocenia Pan(i) swdj stan zdrowia?

1. [ bardzo dobry 3. [0 mierny

2.1 dobry 4. [ zty

Q130

Q130

Q130

Q130
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Najlepsze

zdrowie jakie
mozna sobie

7. Jak Pan(i) ocenia DZISIAJ swoje zdrowie?

Prosze zaznaczy¢ krzyzykiem (X) miejsce na skali, ktore pokazuje jakie jest Pang
DZISIAJ. 100 oznacza najlepsze zdrowie jakie mozna sobie wyobrazic. ]
0 oznacza najgorsze zdrowie jakie mozna sobie wyobrazic.

100
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Q1307
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XIV ANKIETA ZYWIENIOWA

1. [ prawidlowy 2.

"] najczesciej 3. [ raczej
prawidtowy nieprawidlowy

4. [J nieprawidlowy

1. Czy stosuje Pan(i) aktualnie specjalng diete? Q1401
1. Dtak 2.1 nie (przejd? do pytania 3)

2. Jakq diete aktualnie Pan(i) stosuje? (prosze wpisac¢ odpowiedz respondenta)

3. Jak Pan(i) ocenia swo0j sposob zywienia? Q1402

Najgorsze
zdrowie jakie
mozna sobie
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WYWIAD ZYWIENIOWY Z OSTATNICH 24 GODZIN

4a. O ktorej godzinie spozyl (a) Pan (i) $niadanie? (jesli respondent nie jadl sniadania prosze wpisaé¢ | Q1403
09 (tj. nie dotyczy)
L1 | . L1 1
4b. Prosz¢ wymieni¢ co Pan (i) spozyl (a) na $niadanie? (prosze wpisac odpowiedz respondenta. Jesli | Q1404
respondent nie jadl sniadania prosze wpisac ,,nie jadl”)
5a. O ktorej godzinie spozyl (a) Pan (i) drugie $niadanie? (jesli respondent nie jadl drugiego Q1405
Sniadania proszg wpisac 09 (4. nie dotyczy)
L1 | . L1 1
Sb. Prosz¢ wymieni¢ co Pan (i) spozyl (a) na drugie $niadanie? (prosze wpisac¢ odpowiedz
respondenta. Jesli respondent nie jadl drugiego sniadania prosze wpisac ,,nie jadt”)
Q1406
6a. O ktorej godzinie spozyl (a) Pan (i) obiad? (jesli respondent nie jadl obiadu prosze wpisac¢ 09 (tj. | Q1407

nie dotyczy)

6b. Prosze¢ wymienié¢ co Pan (i) spozyl (a) na obiad? (prosze wpisac odpowiedz respondenta. Jesli
respondent nie jadl obiadu prosze wpisac ,, nie jadt”)
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Q1408
7a. O ktorej godzinie spozyl (a) Pan (i) podwieczorek? (jesli respondent nie jadt podwieczorku prosze
wpisac 09 (tj. nie dotyczy)
Q1409
L1 | . L1 1
7b. Prosze wymieni¢ co Pan (i) spozyl (a) na podwieczorek? (prosze¢ wpisa¢ odpowiedz respondenta. | Q1410
Jesli respondent nie jadl podwieczorku prosze wpisa¢ ,, nie jadl”)
8a. O ktorej godzinie spozyl (a) Pan (i) kolacje? (jesli respondent nie jadt kolacji prosze wpisac 09 (tj. | Q1411
nie dotyczy)
1 | . L1 1
8b. Prosze wymieni¢ co Pan (i) spozyl (a) na kolacje? (prosze wpisac¢ odpowiedz respondenta. Jesli Q1412
respondent nie jadl kolacji prosze wpisac ,,nie jadl”)
9. Czy spozywal (a) Pan (i) dodatkowe przekgski miedzy positkami?
Q1413
1. ] Tak 2. [JNie
10. Czy zywienie w badanym dniu bylo typowe czy nietypowe?: Q1414

1. [ Typowe 2. [JNietypowe
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11. Prosze okresli¢ jak czesto w ciaggu ostatnich 6 miesiecy spozyl(a) Pan(i) nastepujace produkty?

Prosze podac liste mozliwych odpowiedzi respondentowi i wpisac¢ X we wilasciwe miejsca w tabeli zgodnie z

odpowiedziami respondenta

PRODUKTY SREDNIE SPOZYCIE W CIAGU OSTATNICH 6 MIESIECY
Nigdy | Rzadziej | 1razw | 2-3razy | 4-6 razy | Codzien
niz tyg w tyg w tyg nie
lrazw
tyg
1. Warzywa surowe, kiszonki Q1415
2. Warzywa gotowane, pieczone Q1416
(bez ziemniakow)
3. Ziemniaki Q1417
4. Warzywa straczkowe (fasola, Q1418
groch, soczewica, ciecierzyca itp.)
5. Owoce Q1419
6. Soki owocowe 1 warzywne Q1420
7. Orzechy Q1421
8. Ryby 1 owoce morza chude Q1422
9. Migso czerwone (wotowina, Q1423
wieprzowina,
cielgcina)
10. Wedliny, kietbasy, pasztety Q1424
11. Migso drobiowe (kurczak, Q1425
indyk, kaczka)
12. Wedliny drobiowe Q1426

13. Zamienniki migsa (produkty

na bazie roslin stragczkowych, np.

tofu)

Q1427
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14. Mleko Q1428
15. Mleko/produkty bez laktozy Q1429
16. Fermentowane napoje Q1430
mleczne (jogurt, kefir, maslanka,

zsiadle mleko)

17. Smietana Q1431
18. Sery migkkie Q1432
twarogowe (sery biate, twarogi)

19. Sery twarde, plesniowe, Q1433
topione

20. Jaja Q1434
21. Oliwa z oliwek Q1435
22. Olej (rzepakowy, Q1436
stonecznikowy i inne)

23. Masto Q1437
24. Smalec Q1438
25. Margaryna do smarowania Q1439
26. Pieczywo pszenne Q1440
27. Pieczywo, razowe, zytnie, Q1441
graham itp.

28. Kasze, ryz, ptatki owsiane Q1442
29. Makarony Q1443
30. Produkty bezglutenowe Q1444
31. Ciasta, ciastka, stodkie buiki, Q1445
batony, wafelki itp.

32. Czekolada mlecza, deserowa Q1446
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33. Czekolada gorzka Q1447
34. Praliny, trufle, cukierki Q1448
czekoladowe itp.

35. Przekaski stone (frytki, chipsy, Q1449
paluszki, popcorn, krakersy itp.)

36. Positki z restauracji typu fast- Q1450
food (McDonald, KFC, Burger

King)

37. Herbata czarna Q1451
38. Herbata zielona, ziotowa, Q1452
owocowa

39. Kawa Q1453
40. Napoje gazowane stodzone Q1454
(typu cola, pepsi, sprite itp.)

41. Napoje Q1455
energetyzujace

(Redbull, Tiger, Black, Monster
itp.)




v AGENCJA UNIWERSYTET
A M) BADAN MEDYCZNY

5 MEDYCZNYCH W LODZI
,Biomedyczne i socjoekonomiczne uwarunkowania oraz konsekwencje zdrowotne i spoteczno-ekonomiczne wielochorobowosci w Polsce.

Diagnoza epidemiologiczna, analiza wieloletnich trendéw, propozycja programéw interwencyjnych”, 2023/ABM/03/00015-00, badanie
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XV. KARTA STOSOWANIA LEKOW

1. Czy Pan(i) w okresie ostatnich 2 tygodni przyjmowal(a) jakiekolwiek leki, witaminy lub
preparaty odzywcze?

1. [ tak 2. [] nie (prosze przejs¢ do czesci XV)

Q150

2. Jezeli tak jaka byla przyczyna przyjmowania lekow? (wpisa¢ czytelnie gtowne choroby z powodu

ktérych zazywano leki)
a) L L T T
Q150
................................................................................................................. 5
b) LT T 1
Q150
................................................................................................................. 3
<) L L T T
Q150
................................................................................................................. 4
3. Wyniki uzyskano w oparciu o:
Q150
5

1. L] opakowanie | 2. [ wywiad, dobry kontakt 3.[] wywiad, zty kontakt z

Z pacjentem pacjentem

WAZNE!

Whisuje si¢ czytelnie leki w poszczegolne pozycje. Najpierw nazwe leku, postac (tabletka,
kapsulka, ampulka itp.), dawke jednorazowa, ile razy w ciagu dnia w okresie 2 tygodni. Jezeli
badany nie bierze danego leku codziennie np. lek moczopedny (np. hydrothiazid) zazywa 1
tabl. 2 x na tydzien, wpisaé: nazwg leku, posta¢ — tabletka, dawka — 1 tabletka w dawce (np. w
mg) na 24 godziny, dni przyjmowania — 4 dni.
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!! Wypekianie zastrzezone dla centralnego kodowania

Kod leku Posta¢  Dni przyj- Dawka leku
mowania
Ll 1 1 || | || L1 || [
9
Q1506 Q1507 Q1508 Q1509
[ || | || L1 || [
b
Q1510 Q1511 Q1512 Q1513
[ || | || L1 || [
b
Q1514 Q1515 Q1516 Q1517
[ || | || L1 || [
b
Q1518 Q1519 Q1520 Q1521
Ll 1 1 || | || L1 || [
9
Q1522 Q1523 Q1524 Q1525
[ || | || L1 || [
9
Q1526 Q1527 Q1528 Q1529
L1 1 1 || | || L1 || [
b
Q1530 Q1531 Q1532 Q1533
L1 1 1 || | || L1 || [
b
Q1534 Q1535 Q1536 Q1537
[ || | || L1 || [
9
Q1538 Q1539 Q1540 Q1541
L1l 1 1 || | || L1 || [ T I
9

Q1542 Q1543  Ql544 Q1545
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9
Q1546 Q1547 Q1548 Q1549
Ll 1 1 || | || L1 || L1 1
9
Q1550 Q1551 Q1552 Q1553
Ll 1 1 || | || L1 || L1 1
9
Q1554 Q1555 Q1556 Q1557
[ || | || L1 || L1 |,
Q1558 Q1559 Q1560 Q1561
[ || | || L1 || L1 |,

Q1562 Q1563 Q1564 Q1565
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XVI. KWESTIONARIUSZ BADANIA FIZYKALNEGO

Wieloosrodkowe ogdlnopolskie badanie stanu zdrowia

VIP 2030

KWESTIONARIUSZ BADANIA PODSTAWOWEGO

A. DANE ANTROPOMETRYCZNE

1. Wzrost bez butéw (z doktadnoscia do 0,5 cm)

Q160

2. Masa ciala bez butéw (z doktadnoscia do 100 g)

Q160

3. Obwad talii (z doktadnoscig do 0,5 cm)

Q160

4. Obwod bioder (z doktadnoscig do 0,5 cm)

Q160

5. Obwéd lydki

Q160

Dane z wagi analiza skladu ciala

Q160

Q160

Q160

6. Sila mieSniowa z dynamometru

Q160
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7. Szybkos¢ chodu (m/s) na dystansie 4,6 m.

1-szy pomiar (I - — Q1)61
2-gi pomiar L L1 Q1161
3- pomiar L L I | le 61
Srednia z 3 pomiaréw L [ 1 Ql3 61

B. CISNIENIE TETNICZE KRWI

1. Obwdd ramienia prawego (w cm)
Q1614
L1 1
2. Rozmiar uzytego mankietu (w zaleznoéci od obwodu 1L 2 U ) 3'_ U .duzy (32i Q1615
ramienia w cm) maly (do | $redni (22- | wigceej)
21 cm) 31 cm)
3. Pomiar cis$nienia (prawe ramig, pozycja siedzagca w spoczynku)
1-szy pomiar ciSnienie skurczowe R Q1616
ciSnienie rozkurczowe L1 [ | Q1617
czesto§é akeji serca na minute | 11 Q1618
2-gi pomiar ciSnienie skurczowe L1 Q1619
ciSnienie rozkurczowe L1 Q1620
czestos¢ akeji serca na minute e Q1621
3-ci pomiar ci$nienie skurczowe L1 Q1622
cisnienie rozkurczowe L1 Q1623
] | I I Q1624
czestos¢ akcji serca na minute
Srednia z 3 C LT 1
pomiaréw na ciSnienie skurczowe Q1625
konczynie z
WYZszym .. K L1 1 1 L626
cinieniem ci$nienie rozkurczowe Q
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czestos$¢ akeji serca na minute Q1627
Q1628
Arytmia=|__|__|_ |
AFIB (migotanie przedsionkow = | _|__|__|
Q1629
XVII DRUGA WIZYTA
1. Rozmiar uzytego mankietu 1L 2. 1) éredni | 3.0) duzy Q1701
maty
2. Pomiar ci$nienia (prawe ramig, pozycja siedzagca w spoczynku)
Srednia z 3 L1 1 1 Q1702
pomiaréw na ciSnienie skurczowe
konczynie z
WYZSZym s e . LI I |
A ci$nienie rozkurczowe Q1703
ciSnieniem
czestos¢ akcji serca na L1 1 Q1704
minute
Q1705
Arytmia=|_ |_|_ |
AFIB (migotanie przedsionkéw = | __|__|_|
Q1706

Zat. nr 2 do Zat. nr 2 do SWZ OPZ- Wstepna lista wylosowanych Gmin
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Typ gminy | Wojewédztwo _|Powiat —|Nazwa gminy (GUS)
Gmina miejsko-wiejska  |Dolno$lgskie ztotoryjski Swierzawa (3)

Gmina miejska Dolnoslaskie karkonoski Piechowice (1)
Gmina miejsko-wiejska  [Dolno$lgskie wroctawski Katy Wroctawskie (3)
Gmina miejska Dolnoslaskie kamiennogorski Kamienna Géra (1)
Gmina miejska Dolnoslaskie gtogowski Gtogdw (1)

Gmina miejska Dolnoslaskie Wroctaw Wroctaw (1)

Gmina wiejska Kujawsko-pomorskie wabrzeski Ksigzki (2)

Gmina wiejska Kujawsko-pomorskie tucholski Gostycyn (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Kujawsko-pomorskie Swiecki Swiecie (3)

Gmina wiejska Kujawsko-pomorskie toruniski Ztawie$ Wielka (2)
Gmina miejska Kujawsko-pomorskie Grudzigdz Grudziadz (1)

Gmina miejska Kujawsko-pomorskie Bydgoszcz Bydgoszcz (1)

Gmina wiejska Lubelskie tomaszowski Telatyn (2)

Gmina wiejska Lubelskie opolski Karczmiska (2)
Gmina wiejska Lubelskie zamojski Zamosc (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Lubelskie putawski Nateczéw (3)

Gmina miejska Lubelskie Lublin Lublin (1)

Gmina miejska Lubelskie putawski Putawy (1)

Gmina wiejska Lubuskie gorzowski Bogdaniec (2)

Gmina wiejska Lubuskie stubicki Gorzyca (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Lubuskie miedzyrzecki Miedzyrzecz (3)
Gmina miejsko-wiejska  |Lubuskie zielonogdrski Czerwierisk (3)
Gmina miejska Lubuskie Zielona Géra Zielona Géra (1)
Gmina miejska Lubuskie Gorzéw Wielkopolski Gorzéw Wielkopolski (1)
Gmina wiejska todzkie piotrkowski Reczno (2)

Gmina wiejska todzkie teczycki Swinice Warckie (2)
Gmina miejsko-wiejska todzkie kutnowski Zychlin (3)

Gmina wiejska todzkie piotrkowski Moszczenica (2)
Gmina miejska todzkie zgierski Zgierz (1)

Gmina miejska Lodzkie Lodz todz (1)

Gmina miejska Matopolskie nowosadecki Grybow (1)

Gmina wiejska Matopolskie krakowski Sutoszowa (2)

Gmina wiejska Matopolskie myslenicki Lubien (2)

Gmina wiejska Matopolskie nowosadecki Korzenna (2)

Gmina miejsko-wiejska  [Matopolskie chrzanowski Chrzandw (3)

Gmina miejska Matopolskie Krakéw Krakéw (1)

Gmina wiejska Mazowieckie makowski Sypniewo (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Mazowieckie nowodworski Zakroczym (3)

Gmina miejska Mazowieckie grodzisk Milanéwek (1)
Gmina wiejska Mazowieckie radomski Pionki (2)

Gmina miejska Mazowieckie pruszkowski Pruszkéw (1)

Gmina miejska Mazowieckie Warszawa M.st.Warszawa od 2002 (1)
Gmina wiejska Opolskie namystowski Swierczéw (2)

Gmina wiejska Opolskie nyski Kamiennik (2)

Gmina wiejska Opolskie brzeski Skarbimierz (2)
Gmina miejsko-wiejska  |Opolskie nyski Paczkow (3)

Gmina miejska Opolskie kedzierzyrisko-kozielski  |Kedzierzyn-Kozle (1)
Gmina miejska Opolskie Opole Opole (1)

Gmina wiejska Podkarpackie jarostawski Laszki (2)

Gmina wiejska Podkarpackie kolbuszowski Ranizéw (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Podkarpackie lezajski Nowa Sarzyna (3)
Gmina miejska Podkarpackie sanocki Sanok (1)

Gmina miejska Podkarpackie stalowowolski Stalowa Wola (1)
Gmina miejska Podkarpackie Rzeszow Rzeszow (1)

Gmina wiejska Podlaskie siemiatycki Perlejewo (2)

Gmina wiejska Podlaskie siemiatycki Dziadkowice (2)
Gmina miejska Podlaskie bielski Bielsk Podlaski (1)
Gmina miejsko-wiejska  |Podlaskie biatostocki Zabtudow (3)

Gmina miejska Podlaskie Suwatki Suwatki (1)

Gmina miejska Podlaskie Biatystok Biatystok (1)

Gmina wiejska Pomorskie starogardzki Bobowo (2)

Gmina wiejska Pomorskie sztumski Mikotajki Pomorskie (2)
Gmina wiejska Pomorskie starogardzki Starogard Gdariski (2)
Gmina miejsko-wiejska  [Pomorskie stupski Kepice (3)

Gmina miejska Pomorskie starogardzki Starogard Gdaniski (1)
Gmina miejska Pomorskie Gdansk Gdansk (1)

Gmina wiejska Slaskie tarnogorski Ozarowice (2)

Gmina wiejska Slaskie zawierciariski Irzadze (2)

Gmina wiejska Slaskie tarnogorski Zbrostawice (2)
Gmina miejsko-wiejska  |$laskie gliwicki Sosnicowice (3)
Gmina miejska Slaskie Sosnowiec Sosnowiec (1)

Gmina miejska Slaskie Katowice Katowice (1)

Gmina wiejska Swietokrzyskie opatowski Wojciechowice (2)
Gmina wiejska Swietokrzyskie piriczowski Ztota (2)

Gmina miejsko-wiejska  |Swietokrzyskie jedrzejowski Jedrzejow (3)

Gmina miejsko-wiejska  |Swietokrzyskie kazimierski Kazimierza Wielka (3)
Gmina miejska Swietokrzyskie ostrowiecki Ostrowiec Swietokrzyski (1)
Gmina miejska Swietokrzyskie Kielce Kielce (1)

Gmina wiejska Warmirisko-mazurskie  |nidzicki Janowiec Koscielny (2)
Gmina wiejska \Warmirisko-mazurskie  [mragowski Piecki (2)

Gmina miejska Warmirisko-mazurskie  |ketrzyrski Ketrzyn (1)

Gmina miejsko-wiejska  |Warminsko-mazurskie |lidzbarski Orneta (3)

Gmina miejska Warmirisko-mazurskie |Olsztyn Olsztyn (1)

Gmina miejska Warmirisko-mazurskie |Elblag Elblag (1)

Gmina miejsko-wiejska  [Wielkopolskie chodzieski Szamocin (3)

Gmina wiejska Wielkopolskie miedzychodzki Chrzypsko Wielkie (2)
Gmina miejsko-wiejska  |Wielkopolskie rawicki Rawicz (3)

Gmina miejsko-wiejska  |Wielkopolskie kolski Ktodawa (3)

Gmina miejska Wielkopolskie Poznan Poznan (1)

Gmina miejska Wielkopolskie Kalisz Kalisz (1)

Gmina miejsko-wiejska  |Zachodniopomorskie gryfinski Cedynia (3)

Gmina wiejska Zachodniopomorskie gryfinski Widuchowa (2)
Gmina miejsko-wiejska  [Zachodniopomorskie drawski Drawsko Pomorskie (3)
Gmina miejsko-wiejska Zachodniopomorskie mysliborski Barlinek (3)

Gmina miejska Zachodniopomorskie Koszalin Koszalin (1)

Gmina miejska Zachodniopomorskie Szczecin Szczecin (1)




