Ogodlnopolski sondaz

wsrad rodzicow dzieci z alergig pokarmowa

Raport z badan

Charakter zmian Po zastosowaniu
w alergii pokarmowej: Latamc':

zmniejszenie
rozlegtosci i nasilenia
zmian skornych

zaczerwienienie
suchosé¢
swedzenie skory

zmniejszenie
polakierowane

swigdu
policzki
poprawa
zmiany > snu
grudkowo-wysiekowe
4

Krakéw, grudzien 2011

_ Latapic’ I Jil:liurniaﬂg



Spis tresci

LAY (=]« O PP PP P PP TP PRPRRPPPPPPRt 3
Metoda Dadania .....cooeiiiiie e s s 4
Profil r@SPONAENTA......eiiiiiieie e st e e e e raaeeeas 5
DOCNOM ...ttt e st e st e s ab e s nbeesneeenane 5
Mi€JSCE ZAMIESZKANIA ..vveiiuiiiiiiiiiiiee ettt ettt ettt e e st e e e st a e e e s st e e e e s s bbeeeesnabaeeessnnneeas 5
YA - (ol=] o 11 T PP UPPPPRPO 5
ROGZING 1.ttt ettt e st e e s bt e e st e e e st e e s sabeesenbeesbbeesnaeeeane 6
FA [T =4 IV o Yo A o 1[PPI 6
POrdd 0raz Karmi€nie PIEISIg «uoveuuueeeiririeeieiiiiee ettt e sesit e e e ettt e e s stae e e e s sbe e e e s sbbaeessabaeeeesnssaeeeens 9
(0] o] XV YA AT o A T=T ol PP PPPRUOPPRPN 10
(=T or =T o 1= PP P PP PPPPPP 12
Wizyty lekarskie i KOSZty [€CZENIa......ciiiiiiieeieiiiee e 14
POOSUMOWANIE ...ttt et s e s e s een e e saneenee e 15

grudzien 2011 r. 2

_ Latopic '} -Abiomed




Wstep

Alergia pokarmowa to coraz czestszy problem, z ktérym borykajg sie mtodzi rodzicie.
Uwazana jest za jedng z choréb cywilizacyjnych, pojawiajgcy sie w wyniku zmieniajgcych sie
warunkéw zycia, nadmiernej ,sterylizacji” oraz nieco mniej oczywistych zmian
srodowiskowych, jak wzrost popularnosci cesarskiego ciecia, przewagi nielicznych rodzin,
nadmiernego rezimu higienicznego w okresie noworodkowo-niemowlecym. Statystyki
pozwalajg wnioskowaé, ze problem ten bedzie sie nasilat i wzrosnie liczba dzieci cierpigcych

z powodu alergii.

Rosngcy problem alergii sktonit firme IBSS Biomed S.A. do zbadania tego zjawiska nieco
gtebiej. Alergia pokarmowa nie jest tylko utrapieniem dla malucha. Jest to problem catej
rodziny. W tej sytuacji najbardziej zasadnym byto zapyta¢ rodzicéw matych alergikow
o odczucia zwigzane z alergia, a rodzicéw podejrzewajgcych u dzieci alergie (np. jeszcze nie

zdiagnozowang) o ich obserwacje.

Ogolnopolski sondaz wséréd rodzicow dzieci z alergia pokarmowg miat na celu zbadanie
sytuacji rodziny matego alergika. Celem badania byto rowniez sprawdzenie, jakie sa
najczestsze objawy u dzieci, jak rodzice oceniajg stosowane metody leczenia, w koricu— jaka

majg wiedze na temat samej alergii oraz metod wspomagania jej leczenia probiotykami.

Sondaz przeprowadzony zostat w listopadzie 2011. Wzieto w nim udziat 400 oséb. W ramach
sondazu stworzono ankiete w wersji elektronicznej, wykorzystujgc do tego system
LimeSurvey. Wsparciem dla przygotowywanego sondazu byta kampania informacyjna
wykorzystujgca elektroniczne kanaty komunikacji, w tym serwisy o tematyce dzieciecej,
zdrowotnej i informacyjnej oraz serwis spoteczno$ciowy Facebook. Sondaz zostat zakoriczony
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Metoda badania

Rozbudowane narzedzie badawcze, ktére zostato przygotowane dla potrzeb realizowanego
sondazu zawierato nieco ponad 80 pytan. W wiekszosci byly to pytania zamkniete,
z mozliwoscia wyboru odpowiedzi. W ankiecie pojawity sie rowniez 3 pytania otwarte,

z mozliwoscig wpisania dowolnej odpowiedzi.
Baza pytan przygotowanych do sondazu podzielona zostata na pie¢ blokéw tematycznych:

pytania ogdlne,
pytania dotyczgce obecnego stanu zdrowia u dziecka,
pytania dotyczace przebiegu leczenia u dziecka ze stwierdzong alergia,

pytania dotyczgce wiedzy respondentdéw na temat metod leczenia probiotykami,

AN

metryczka.

Poszczegdlne bloki zawieraty pytania dostosowane do dwdch grup: rodzicéw dzieci ze
stwierdzong alergig pokarmowg lub rodzicéw podejrzewajgcych alergie u dziecka. Wobec
tego stworzono czes¢ pytan wykluczajacych, pozwalajgcych na dostosowanie pytan do
potrzeb zainteresowanych. Rodzice dzieci ze stwierdzong alergig odpowiadali wytgcznie na
pytania z blokéw: 1,3,4,5, natomiast rodzice podejrzewajgcy alergie u dzieci z blokdw:
1,2,4,5. Pozwolito to na zbadanie skali problemu, zaréwno u dzieci chorych, jak i dzieci bez

okreslonej diagnozy.
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Profil respondenta

Udziat w sondazu wzieto 400 osdb. Sposrdd wszystkich respondentéw znaczacg wiekszosé,

czyli 97%, stanowig kobiety.

Dochadd
Ankietowani zapytani zostali o catosciowy dochdd rodziny. Okazuje sie, ze w kwestii dochodu

proba jest do$é zrdinicowana, a przedziaty roztozone do$é réwnomiernie. Pozwala to

stwierdzié, ze udziat w ankiecie wzieli przedstawiciele réznych grup spotecznych.

Dochod

25%

20%

15%

10%

5%

0%
mniginiz  1500-2500 2501-23500 2501-4500 4501-5500  powyiej
1500 5500

Miejsce zamieszkania
Dane dotyczace miejsca zamieszkania pozwalajg réwniez zaobserwowaé duze rdznice. 20%

sposréd wszystkich biorgcych udziat w sondazu deklarowato, iz mieszka na wsi, podobnie
20% stanowig mieszkaiicy matych miast. Odpowiednio 27% oraz 31% wszystkich
ankietowanych to mieszkancy miast $redniej wielkosci oraz duzych miast powyzej 500

tysiecy mieszkancow. 2% ankietowanych nie okreslito miejsca zamieszkania.

Wyksztalcenie
Wiekszos¢ wszystkich biorgcych udziat w sondazu stanowig osoby z wyksztatceniem

wyzszym, stanowigc blisko 65% wszystkich ankietowanych. 25% respondentéw to osoby ze
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Srednim wyksztatceniem. Zaledwie 5% wszystkich ankietowanych to osoby z wyksztatceniem

zawodowym. Jest to oczywiscie zrozumiate, zwazywszy na ogélny profil polskiego internauty.

» Wyksztatcenie

29 1%

B podstawowe

H gimnazjalne

B zasadnicze zawodowe
M srednie

Il wyzsze

Linne

Rodzina
Ankietowani zostali zapytani o liczbe cztonkdéw rodziny. Potowa z nich zadeklarowata, ze ich

rodzina jest trzyosobowa. Generalnie, ponad 90% rodzin respondentéw liczy 3-5 osdb.

Sposrdéd wszystkich ankietowanych 80% stanowig rodziny z jednym dzieckiem.

Liczba dzieci zalezna jest jednak od zamoznosci rodziny. Badania dowodzg bowiem
zaleznosci: im wyzszy dochdd, tym liczniejsza rodzina. Wéréd rodzin o najnizszych dochodach
jest blisko 90% rodzin z jednym dzieckiem, a ws$rdd rodzin z dochodami 4501-5500 zt
miesiecznie — prawie 70%.

Alergia w rodzinie

Jak sie okazuje, alergia pokarmowa to choroba rodzinna. W badanych rodzinach
60% matek, 53% ojcow oraz 40% rodzenstwa réwniez miato na alergie pokarmowa.
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Wiedza na temat alergii

Jednym z zatozen sondazu byto sprawdzenie poziomu wiedzy rodzicow na temat alergii
pokarmowej, Zzrodet wiedzy, form leczenia oraz znajomosci metody leczenia probiotykami.
84%, czyli znaczna cze$¢ badanych czerpie wiedze na temat alergii
z Internetu. Wyniki jednak sg wyraznie rozbiezne w zaleznosci od poziomu wyksztatcenia.
Zaledwie 33% o0s6b z wyksztatceniem podstawowym szuka informacji w sieci, podczas gdy
wsérdéd osob z wyksztatceniem wyzszym odsetek ten wynosi 90%. Dla 78% o0sob
z wyksztatceniem podstawowym gtéwnym Zrédtem wiedzy pozostajg lekarze . Ciekawym jest
tez fakt, ze respondenci z grupy z wyksztatceniem podstawowym nie korzystajg

z doswiadczen rodziny i przyjaciot.

Biorgcy udziat w sondazu stosunkowo rzadko siegajg po prase, bowiem tylko 25% sposrod
wszystkich ankietowanych zadeklarowata, ze szuka tam wtasnie informacji. Pamietac jednak
nalezy, ze sondaz, organizowany w Internecie, z zatozenia trafiat przede wszystkim do tych,

dla ktérych gtéwnym medium, w ktérym poszukujg wiedzy, jest wtasnie Internet.

Skad czerpiesz wiedze na temat alergii?

M od lekarzy W szukam informacji w Internecie Mz doswiadczenia rodziny/ przyjaciot [0z prasy

wyisze

_

gimnazjalne

27%
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64% ankietowanych ocenia swdéj poziom wiedzy na temat alergii pokarmowej jako sredni,

20% deklaruje niewielkg wiedze na ten temat. 15% stwierdzito, ze dobrze zna to zagadnienie.

Poziom wiedzy jest jednak zalezny od poziomu wyksztatcenia respondentéw, bowiem im
wyisze wyksztatcenie, tym wyiszy jest poziom wiedzy. O ile w przypadku grupy
z wyksztatceniem najwyzej zawodowym, nikt nie zadeklarowat, ze jego wiedza jest wysoka,

o tyle w przypadku wyksztatcenia Sredniego i wyzszego sg to odpowiednio: 8% i 19%.

Ankietowani zapytani zostali réwniez o wiedze na temat probiotykow. Ogdlnie, znajomosc
pojecia rozktada sie dos¢ réwnomiernie. 48% potwierdzito, ze wie o mozliwosci stosowania

tej metody. Brak wiedzy na temat probiotykéw zadeklarowato 52% ankietowanych.

Sposréod  wszystkich oséb deklarujgcych znajomosé metody wspomagania leczenia
probiotykami 60% rozmawiato na ten temat z lekarzem, ponad 50% twierdzi, ze czerpie

wiedze z Internetu, 22% z prasy. 10% dowiedziato sie o tym-od rodziny badz przyjaciét.

Skad czerpiesz wiedze na temat
terapii probiotykami?

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20% —
10% —

0%

szukam informacji od lekarzy z doswiadczenia z prasy
w Internecie rodziny/ przyjaciot

Okazuje sie jednak, ze nieco czesciej znajomo$é metody leczenia probiotykami deklarujg
osoby o nizszym wyksztatceniu, niz osoby o wyksztatceniu srednim badZ wyzszym. Stan ten
moze wynikaé przede wszystkim z faktu, ze osoby stabiej wyksztatcone w wiekszosci wiedze
na temat probiotykdw czerpig od lekarzy, ktérzy z oczywistych wzgledéw te metode znaja.
Osoby z wyzszym wyksztatceniem siegajg w wiekszosci do zrédet elektronicznych, w ktérych

jest nieco mniej informacji o probiotykach.
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Na tym tle bardzo stabo wypada poziom wiedzy Internautéw na temat tzw. polskich

probiotykdw. Znajomos¢ pojecia deklaruje zaledwie co pigty ankietowany.

Poradd oraz karmienie piersia

W wiekszosci wiek dzieci, o ktérych stan zdrowia pytani byli rodzice nie przekraczat czterech

lat (85% ankiet). W wiekszosci matki rodzity w sposdb naturalny — 70%.

Jak dowodzg wyniki badania, dzieci w wiekszosci byty karmione piersig co najmniej cztery
miesigce, jednak jest to zalezne od wyksztatcenia rodzicéw. Okazuje sie, ze im wyzszy poziom
wyksztatcenia rodzicéw, tym okres karmienia piersig sie wydtuzat. Wsréd rodzicow
z wyksztatceniem gimnazjalnym badZz podstawowym wiekszo$¢ dzieci nie byta karmione
piersig wcale — 22% lub byta karmiona najwyzej do trzeciego miesigca zycia — 54%.
W przypadku oséb z wyksztatceniem wyziszym, zaledwie 5% dzieci nie byto karmionych
piersig, natomiast blisko 70% dzieci byto karmione co najmniej cztery miesigce, w tym 25%

powyzej roku.

Okres karmienia piersia

nie byto karmione piersig

| |
sowyie 12micsiccy
712 miesicey |
W podstawowe
4-6 miesigcy _ .g]mnazjame
M zasadnicze zawodowe
W srednie
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Na dtugos¢ okresu karmienia piersia ma wptyw dochdd rodziny. Dzieci pochodzace
z najubozszych rodzin, ktérych dochdd nie przekracza 1500 ztotych, w 26% nie byty karmione
piersig. Natomiast wsrod dzieci pochodzgcych z rodzin zamoznych, w ktérych dochdéd wynosi

4501-5500 zt miesiecznie, zaledwie 1% nie byto karmionych piersig wcale.

Zasadniczo widoczna jest pewna zalezno$é, pozwalajgca stwierdzié, iz najczesciej piersig
karmione byly dzieci pochodzace z zamoinych rodzin, ktdérych rodzice posiadajg

wyksztatcenie wyisze, zamieszkujgcy duze miasta powyzej 500 tysiecy mieszkancow.

Karmigce mamy na ogdét nie stosowaly specjalnej diety — 70% badanych, przy czym
Swiadomos¢ koniecznosci stosowania odpowiedniej diety wzrasta wraz z wyksztatceniem

rodzicow, poziomem dochoddw, ma na nie tez wptyw miejsce zamieszkania.

e Wsréd karmigcych mam z wyksztatceniem podstawowym odpowiednig diete
stosowato 15% karmigcych. Wsrdéd kobiet z wyksztatceniem wyzszym juz 36%.

e Wsrdd kobiet karmigcych z najubozszych rodzin (zarobki ponizej 1500 zt), zaledwie
5% stosowato odpowiednig diete. Wsrdd kobiet, ktorych zsumowane dochody
rodziny wynosity 4500-5500 zt miesiecznie bgdz powyzej 5500 zt, odsetek kobiet na

diecie wynosit odpowiednio: 48% i 37%.

Objawy u dzieci

Najczestszymi objawami towarzyszacymi alergii s3 zmiany skdrne. Wystepujg one u 70%
dzieci. Zdecydowanie najczesciej zmiany skdrne pojawiaty sie na twarzy dziecka, w zgieciach

kolan i tokci oraz w okolicach uszu.
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Lokalizacja zmian na skodrze
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Zdecydowanie rzadziej dzieci cierpia na problemy uktadu oddechowego oraz uktadu

trawiennego. Objawy te wystepujg u okoto 30% dzieci.

Najczestszym problemem ze strony uktadu oddechowego, z ktérymi boryka sie dziecko

alergiczne, jest niezyt nosa. Wystepuje on u 35% dzieci cierpigcych na problemy z uktadem

oddechowym.
Najczestsze problemy ukfadu
oddechowego
50%
40%
30%
20%
s B
0%
zapalenia nawracajgce sapka alergiczny  Niewiem/nie
btony sluzowej  spastyczne niezyt nosa
ucha zapalenia
srodkowego, oskrzeli
krtani

Rodzice obserwujg, ze alergii pokarmowej towarzyszg réwniez problemy z uktadem

pokarmowym. Najczestsze sposrdd nich to biegunki oraz wzdecia.
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Najczestsze problemy ukfadu

pokarmowego
50%
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0%

kolka brzuszna zaparcia wzdecia Nie wiem/nie

Rodzice oceniajg, iz problemy dziecka — pokarmowe, oddechowe czy skdorne — pojawiajg sie
kilka razy w miesigcu, tak dzieje sie u ok. 30% dzieci, cho¢ w blisko 20% przypadkdw objawy
pojawiajg sie u dziecka niemal codziennie. Jak podkreslajg rodzice, problemy nasilajg sie

jesienia (u 22% dzieci).

Leczenie

Wsréd dzieci, o ktdére pytano w sondazu, stwierdzong alergie miato 57%. Pozostali

ankietowani podejrzewajg chorobe dziecka.

W wiekszosci alergie stwierdzono u catkiem matych dzieci, ktérych wiek w 60% nie

przekraczat 6 miesiecy.

W znacznej wiekszosci przypadkéw uczula mleko krowie oraz produkty mleczne, jaja kurze,

orzechy i owoce cytrusowe.
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Co okazato sie alergenem?

67%

14% 14% 15% 16%

10% 10%

Najczestszym powodem, dla ktérego rodzice decydowali sie na testy alergiczne byty zmiany
skorne u dziecka (83% przypadkdéw). Zdecydowanie rzadziej podejrzenia wzbudzaty problemy

z uktadem pokarmowym (37% przypadkdéw) oraz problemy oddechowe (29% przypadkdow).

75% dzieci, u ktorych stwierdzono alergie, poddawane byty leczeniu. Najistotniejszym
elementem procesu leczenia dzieci jest wprowadzenie odpowiedniej diety (80% dzieci),
optymalna pielegnacja skéry poprzez stosowanie emolientéw (63% dzieci) oraz stosowane

ogolnoustrojowo leki przeciwhistaminowe (52% dzieci).

Najpopularniejsze metody leczenia

80%

63%
52%

26% 30%

0,
3 3% 4% 5% sy 10% 12% 1% 16%
o (i (]

Rodzice wskazali najczesdciej, iz najlepsze efekty przyniosta zmiana diety u dziecka
i wykluczenie alergenu. Dodatkowo najwyzszg skutecznos¢ osiggnety stosowane miejscowo

glikokortykosteroidy.
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Wizyty lekarskie i koszty leczenia

Opieka medyczna nad dzieckiem chorym na alergie pokarmowga w wiekszosci przypadkow
prowadzona jest przez lekarzy alergologdw finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia
(44% przypadkow), lekarzy alergologdw podczas prywatnych konsultacji (37% przypadkow)
oraz lekarzy pediatréw — NFZ (31% przypadkéw).

Nie bedzie jednak zaskoczeniem, ze jest to zalezne od wyksztatcenia, a przede wszystkim od
zarobkéw. Z prywatnych konsultacji u lekarza alergologa korzysta zaledwie 18% o0sdb o
najnizszych zarodkach, podczas gdy wsrdd osdb zarabiajacych miedzy 3500 a 5500 zt
miesiecznie grupa ta ros$nie do mniej wiecej 40%. WSrdd osdb zarabiajgcych powyzej 5500 zt

ponad potowa radzi sie lekarzy alergologdéw podczas prywatnych konsultacji.

Leczenie dziecka chorego na alergie to spory wydatek. Rodzice matych alergikdéw szacuja, ze
koszty zwigzane z zakupem lekéw oraz wizytami lekarskimi wahajg sie miedzy 100 a 500

ztotych miesiecznie. Jest to oczywiscie zalezne od metody leczenia.

Koszty leczenia w zaleznosci od zarobokow
rodzicow

Etrudno oszacowa¢ Mponizej50zf W50-100zf = 100-500 zt powyzej 500 zt

powyzej 5500 3%
4501-5500 3%
3501-4500
2501-3500 5%
1500-2500 6%

mniejniz 1500
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Podsumowanie

Prowadzony przez firme IBSS Biomed S.A. , Ogélnopolski sondaz wsrdd rodzicow dzieci
z alergig pokarmowa” pozwolit spojrze¢ na problem alergii pokarmowej oczyma czterystu

rodzicéw dzieci ze zdiagnozowang lub podejrzewang alergig pokarmowa.

Okazuje sie, ze najczestszym objawem, ktéry skfania rodzicéw do podejrzen o alergie sa
zmiany na skdérze dziecka. Dzieci leczone sg gtdwnie objawowo, stad wyjgtkowe znaczenie

odpowiedniej pielegnacji skory, na ktdéra rodzice zwracajg szczegdlng uwage.

Gtéwna przyczyng wystepujgcej alergii sg wszelkiego rodzaju produkty mleczne oraz jaja

kurze, dlatego tez rodzice ktadg silny nacisk na diete u malucha.

Sondaz miat m.in. na celu zdiagnozowanie stanu wiedzy rodzicéw na temat alergii oraz
metod leczenia, jak tez zdefiniowanie zrodet wiedzy na ten temat. Okazuje sie, ze rodzice
poziom swojej wiedzy oceniajg jako sredni. Jedynie lepiej wyksztatceni rodzice stwierdzaja,

ze majg wiedze na zadowalajacym poziomie.

Ciekawym wydaje sie réwniez fakt, iz ci rodzice, ktérzy w wiekszosci szukajg informacji
o alergii w sieci (s3 to gtdwnie osoby z wyzszym wyksztatceniem) wiedza mniej
0 wspomaganiu leczenia alergii probiotykami, niz stabiej wyksztatceni, dla ktérych gtéwnym
zrodtem informacji s lekarze. Oznacza to, iz edukacje rodzicow w kwestiach terapii
probiotykami w gtdwnej mierze prowadza lekarze i specjalisci. Zapewne odbywa sie to

podczas wizyt z dzie¢mi w gabinetach lekarskich.

W zaleznosci od poziomu zarobkéw rodzicow dzieci leczone sg u innych specjalistow. Opieke
nad leczeniem dzieci z nieco ubozszych rodzin obejmujg najczesciej lekarze alergolodzy
finansowani przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Z mozliwosci korzystania z ustug lekarzy

podczas prywatnych konsultacji korzystajg gtdwnie osoby o najwyzszych zarobkach.
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