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SAZETAK

Karcinom dojke naj¢es¢i je karcinom i vode¢i uzrok smrti kod Zzena. Zbog velikog broja
oboljelih, sve se viSe promoviraju metode ranog otkrivanja karcinoma dojke, kao Sto su
samopregled, ultrazvuk dojke i mamografija. Strah je razumljiva pojava kod Zena, ne samo
onih oboljelih od karcinoma dojke, no opasnost je da su neke Zene toliko preplavljene
tjeskobom da odgadaju ili preskacu preglede zbog straha od loSih vijesti. Glavni cilj
istrazivanja bio je ispitati prisutnost straha od karcinoma dojke u odnosu na stupanj zabrinutosti
zena iz opc¢e populacije zbog obolijevanja od karcinoma dojke. U istrazivanju je sudjelovalo
382 ispitanice s podrucja Srednjobosanskog kantona (SBK/KSB). Podaci su prikupljeni
anonimnim upitnikom koji je obuhvatio opce informacije ispitanica i1 pitanja koja su se odnosila
na prakticiranje samopregleda dojke, stupnju zabrinutosti 1 znanja o karcinomu dojke.
IstraZzivanje je kvantitativno, deskriptivno 1 provedeno na presjecnom uzorku, a dobiveni
podaci statisti¢ki su obradeni u programu Excel. ViSe od polovine ispitanica izrazilo je strah
od obolijevanja od karcinoma dojke. Kao vodec¢i razlog za prisutnost straha ispitanice navode
da je karcinom dojke Cesta bolest te zbog toga strahuju u iznosu od 65,6%, dok ispitanice koje
ne strahuju od obolijevanja kao najces¢i razlog navode to da ne zele razmisljati o tome (56,1%).
Kod ispitanica koje su navele da osjecaju strah, najzastupljeniji je srednji stupanj zabrinutosti
od (43%), dok je kod ispitanica koje negiraju prisutnost straha najzastupljeniji nizak stupanj
zabrinutosti - 80,2%.
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ABSTRACT

Breast cancer is the most common cancer and the leading cause of death among women.
Due to the high incidence rate, methods for early detection of breast cancer are increasingly
promoted, including breast self-examination, breast ultrasound, and mammography. Fear is an
understandable phenomenon in women with breast cancer, the danger is that some women are
so overwhelmed with anxiety that they postpone or skip examinations for fear of bad news.
The main aim of the research was to examine the presence of fear of breast cancer in relation
to the level of concern among women from the general population about developing breast
cancer. The study involved 382 respondents in the area of Central Bosnia Canton. Data were
collected through an anonymous questionnaire covering general information about the
respondents and questions related to breast self-examination, level of concern, and knowledge
about breast cancer. The research is quantitative, descriptive and cross-sectional, and the
obtained data were statistically processed in Excel. More than half of the respondents indicated
that they had a fear of developing breast cancer. The leading reason for the presence of fear, as
stated by respondents, is that breast cancer is a common disease, causing 65,6% of them to fear
it. On the other hand, respondents who do not fear developing the disease cite their reason as
not wanting to think about it, at 56,1%. Among respondents who stated they have fear, the most
common level of concern is moderate at 43%, while among those who deny the presence of
fear, the most common level of concern is low, at 80,2%.

Key words: breast cancer, fear, concern

UvVOD

Prema ucestalosti karcinom dojke je na prvom myjestu i ¢ini 25% od svih malignih
bolesti kod Zena, a na tre¢em mjestu je po ucestalosti medu svim malignim bolestima (Karakas,
Tandir, 2009). Karcinom dojke izazvao je 670 000 smrtnih slucajeva Sirom svijeta 2022.
godine. Otprilike polovina svih karcinoma dojke javlja se kod Zena bez specificnih faktora
rizika osim spola i dobi. Karcinom dojke bio je najc¢es¢i karcinom kod Zena u 157 od 185
zemalja 2022. godine (WHO, 2024). Iako je vodec¢i uzrok smrtnosti Zena, smrtnost se pocela
smanjivati zbog ranog otkrivanja i pravovremenog lije¢enja (Cufer, 2001). Samopregled dojke
je jeftina i neinvazivna metoda, dostupna svima, bez apsolutnih kontraindikacija, koja ima
klini¢ki znacaj za rano otkrivanje. Prednost ove metode je S$to se moZe obaviti bez pomoci
medicinskog osoblja ili pomagala (Malherbe, Annamaraju, 2021). Nasuprot tome, stru¢njaci
navode da je anksioznost jedan od glavnih razloga za izbjegavanje samopregleda, zbog straha
da bi se moglo otkriti nesto sumnjivo ili stvoriti laZzno uvjerenje o prisutnosti karcinoma dojke
(Sajnovié, Serki¢, Dumanci¢, Bréina, Cukljek, 2018). Poznavanje simptoma karcinoma dojke
kljucno je za brzo traZenje medicinske pomoci. Ipak, niska razina svijesti o tim simptomima
esto dovodi do odgadanja posjeta lije¢niku, osobito kada su simptomi netipi¢ni (Samija,
Karakas, Demi¢, 2024). Veza izmedu "psihe" i karcinoma ostaje pretezno anegdotska sve do
kraja 19. stoljeca, kada je dr. Snow u svom istrazivanju izvijestio da je 156 od 200 Zena s
karcinomom dojke dozivjelo traumati¢an zivotni dogadaj — uslijed gubitka bliske osobe
(Chiriac, Baban, Dumitrascu, 2018). Znac¢ajan broj istrazivanja sugerira da je karcinom dojke
dobio vec¢u medijsku pozornost u posljednja tri desetljeca nego Sto je bilo koja druga vrsta
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karcinoma. Mnoga su istrazivanja otkrila da pri¢e o karcinomu dojke Cesto sadrze informacije
koje naglaSavaju negativne posljedice dijagnoze, te nepredvidivost povezanu sa zivotom s
karcinomom dojke. U skladu s tim, sugerira se da je "doba svijesti o karcinomu dojke"
rezultiralo nerazmjernim strahom, do te mjere da se Cini kako se karcinoma dojke Zene plase
¢ak 1 viSe nego drugih vrsta karcinoma s lo$ijom prognozom i ve¢om prevalencijom (Aguirre-
Camacho, Hidalgo, Gonzalez-Cuevas, 2021). U kontekstu ponasanja probira, konstrukt koji se
razli¢ito naziva anksioznost, strah ili zabrinutost ostaje najopseznije proucavana varijabla
emocija. Trenutacno, medutim, nije jasno djeluje li strah kao prepreka ili olakSava probir
(Consedine, Magai, Krivoshekova, Ryzewicz, Neugut, 2004). Gotovo tri Cetvrtine Zena
oboljelih od karcinoma dojke suoCava se s nekom vrstom depresije. Depresija najcesce
proizlazi iz dugotrajnog straha povezanog s dijagnozom maligne bolesti, kao i iz stalne brige o
mogucem povratu bolesti i neizvjesnom ishodu lijeCenja (Ivanci¢ Ravli¢, 2014). Istrazivanja
pokazuju da strah i depresija imaju znacajan utjecaj na kvalitetu Zivota Zena oboljelih od
karcinoma dojke (Simi¢i¢, Franji¢, Babi¢, 2022). Konkretno, ve¢i strah od recidiva bolesti bio
je povezan s losijim raspolozenjem i opéom kvalitetom zivota (Ivanac, 2015).

1. METODOLOGIJA

U istrazivanju je sudjelovalo 382 anonimne ispitanice, koje su odabrane slucajnim
uzorkom, u dobi od 18 do 65 godina, s podrucja ruralnih i urbanih sredina Srednjobosanskog
kantona (SBK/KSB). Kriterij za uklju¢ivanje u istrazivanje bio je punoljetnost i potpuno
ispunjeni anketni upitnici. Nasuprot tome, iskljuceni su svi anketni upitnici koje su ispunile
maloljetne osobe, kao 1 oni koji nisu u potpunosti ispunjeni ili nisu popunjeni prema uputama.
Autorski upitnik kreiran je prema pregledu dostupne stru¢ne 1 naucne literature. Istrazivanje je
provedeno putem elektronske aplikacije Google Forms preko linka koji je bio dostupan na
drustvenim mrezama, kao i u Stampanom obliku, koriStenjem odStampanog upitnika. Zastitu
identiteta ispitanika osigurali su istrazivaci, a prilikom provodenja istrazivanja ispoStovane su
sve eticke norme. Svi podaci koji su prikupljeni tijekom anketiranja su zasSti¢eni i koriSteni
iskljucivo u svrhu istrazivanja. Anketa je osmisljena tako da ne izaziva nelagodu kod ispitanica,
a pitanja su formulirana izbjegavajuci uvredljiv, zlostavljacki ili sramotan sadrzaj. Eticki
komitet Zavoda za javno zdravstvo Srednjobosanskog kantona (SBK/KSB) odobrio je
provodene ovog istraZivanja. Pracene varijable su: sociodemografski status ispitanica, znanje,
stav 1 praksa ispitanica o rizicima za nastanak karcinoma dojke. IstraZivanje je kvantitativno,
deskriptivno 1 provedeno na presjecnom uzorku, a dobiveni podaci statisti¢ki su obradeni u
programu Excel. Za testiranje statistiCke znac¢ajnosti pojedinih odgovora koristio se > test (p
<0,01).

Ciljevi istrazivanja:

1. Prikazati stupanj zabrinutosti prema urbanom i ruralnom podrucju.

2. Prikazati prisutnost straha od obolijevanja od karcinoma dojke kod Zena u odnosu

na bracni status.

3. Prikazati razloge za prisutnost i odsutnost straha od nastanka karcinoma dojke.

4. Korelirati dobivene rezultate u odnosu na dobne skupine i stupanj zabrinutosti.
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2. REZULTATI ISTRAZIVANJA

Graf 1. Prikaz stupnja zabrinutosti zbog razvoja karcinoma dojke prema urbanom 1 ruralnom
podrucju

61%
58%

URBANO PODRUCJE RURALNO PODRUCIE
™ Nizak stupanj ™ Srednji stupanj ™ Visok stupanj

Izvor: anketni upitnik, obrada autora

Saznanje o karcinomu dojke izaziva brojne neugodne emocije, promjene u tjelesnom
izgledu, gubitak dojke, iscrpljenost, strah da oboljela osoba ne¢e mo¢i brinuti o sebi ili svojoj
obitelji, da ¢e izgubiti posao ili ¢ak umrijeti. Analizom stupnja zabrinutosti zbog razvoja
karcinoma dojke prema urbanom i ruralnom podrucju (Graf 1.) Utvrdena je statisti¢ki znacajna
razlika izmedu visoke i niske razine zabrinutosti (p<0,01).

Graf 2. Prikaz prisutnosti straha od moguénosti obolijevanja od karcinoma dojke

NE
49% |

DA
51%

Izvor: anketni upitnik, obrada autora
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Od ukupnog broja ispitanica, viSe od polovine (51%), iskazalo je prisutnost straha od
obolijevanja od karcinoma dojke. NeSto manje ispitanica (49%), negiralo je prisutnost straha

(Graf 2.).

Graf 3. Prikaz prisutnosti straha od moguénosti obolijevanja od karcinoma dojke kod zena u
odnosu na njihovo bra¢no stanje

53.30%

23.60%

20.50%

2.60%

vy

™ Ubraku ®™Uvezi ™Slobodne Rastavljene

Izvor: anketni upitnik, obrada autora

Analizom dobivenih podataka utvrdeno je prisutnost straha najées¢a medu ispitanicama
koje su u braku (53,3%), dok je najniza medu onima koje su rastavljene (2,6%).

Tablica 1. Razlozi za prisutnost i/ili odsutnost straha od mogu¢nosti obolijevanja od

karcinoma
dojke
RAZLOG IZNOS RAZLOG IZNOS

- Imam  oboljele u 28.7% - Premlada sam 9,1%
% obitelji .E
2 | Karcinom dojke je 65,6% | 2 | Nitko u mojoj obitelji 34,8%
& Cesta bolest 8 nije obolio

.g Prepoznala sam neke 5,6% % Ne zelim razmisljati o 56,1%

£| faktore rizika kod sebe £| tome

Izvor: anketni upitnik, obrada autora

Kao vodec¢i razlog za prisutnost straha, ispitanice navode da je karcinom dojke Cesta
bolest, zbog ¢ega strah iskazuje 65,6% ispitanica (N=128). S druge strane, ispitanice koje ne
osjecaju strah od obolijevanja kao glavni razlog navode to Sto ne Zele razmisljati o toj
mogucénosti - 56,1% (N=105) (Tablica 1.).
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Tablica 2. Razlozi za prisutnost i/ili odsutnost straha od moguénosti obolijevanja prema
dobnim skupinama

Strahujete li da biste mogli oboljeti od raka dojke?
Godine

<30 31-45 46 - 60 > 61
DA N % N % N % N %
Da, imam | 29 14,9 20 10,3 6 3,1 1 0,5
oboljele u
obitelj
Da, karcinom | 67 34,4 38 19,5 19 9,7 4 2
dojke je Cesta
bolest
Da, prepoznala | 5 2,6 4 2 2 1 0 0
sam neke
faktore  rizika
kod sebe
UKUPNO 101 51,9 62 31,8 27 13,8 5 2,5
NE N % N % N % N %
Ne, premlada | 16 8,6 1 0,5 0 0 0 0
sam
Ne, nitko u|?27 14,4 24 12,8 11 5,9 3 1,6
mojoj  obitelji
nije obolio
Ne zelim | 49 26,2 27 14,4 24 12,8 5 2,7
razmiSljati o
tome
UKUPNO 92 52,8 52 27,7 35 18,7 8 4,3

Izvor: anketni upitnik, obrada autora

Prisutnost straha (N=101) najzastupljenija je u dobnoj skupini < 30 godina kao 1
odsutnost straha (N=92). Izmedu ispitanica u dobi <45 godina i onih >46 godina nije utvrdena
statistiCki znacajna razlika u prisutnosti odnosno, odsutnosti straha od mogu¢nosti obolijevanja
od karcinoma dojke (p>0,01) (Tablica 2.).
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Graf 4. Prikaz razloga za prisutnost straha u odnosu na stupanj zabrinutosti

LY
VISOK STUPANJ 7%
8.2%

s
SREDNJI STUPAN)
9.7% 29.7%

Do

NIZAK STUPANJ 28.2%
10.8%

1 Da, prepoznala sam neke faktore rizika kod sebe
1 Da, karcinom dojke je c¢esta bolest
1 Da, imam oboljele u obitelji

Izvor: anketni upitnik, obrada autora
Analizom dobivenih podataka utvrdeno je da ispitanice koje strahuju zbog ucestalosti
karcinoma dojke najceS¢e iskazuju srednji stupanj zabrinutosti (29,7%). Visok stupanj

zabrinutosti najizrazeniji je kod ispitanica koje strahuju zbog pozitivne obiteljske anamneze
(8,2%).

Graf 5. Prikaz razloga za odsutnost straha u odnosu na stupanj zabrinutosti

1.6%
VISOK STUPANJ § 0.0%
0%
9.6%
SREDNIJI STUPANJ 8.6%
0%
44.9%
NIZAK STPANJ 26.2%

9.1%

1 Ne, ne Zelim razmisljati o tome  # Ne, nitko u mojoj obitelji nije obolio  ® Ne, premlada sam

Izvor: anketni upitnik, obrada autora
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Nizak stupanj zabrinutosti u iznosu od 44,9% najzastupljeniji je kod ispitanica koje su
iskazale odsutnost straha iz razloga Sto ne Zele razmisljati o tome. Radi utvrdivanja statisticke
znacCajnosti, ispitanice su podijeljene u dvije skupine: one koje su navele da strahuju od
obolijevanja od karcinoma dojke i one koje to nisu. Zatim su podijeljene u dvije grupe prema
stupnju zabrinutosti — nizak stupanj zabrinutost i visok stupanj zabrinutost. Prema opazanim
frekvencijama, ispitanice sa niskim stupnjem zabrinutosti i prisutno$¢u/odsutnos¢u straha od
obolijevanja od karcinoma dojke brojnije su u odnosu na drugu grupu ispitanica. Izmedu
ispitanica koje su navele da strahuju/ne strahuju od obolijevanja od karcinoma dojke niskog
stupnja zabrinutosti 1 ispitanica visokog stupnja zabrinutosti postoji statisticki znacaj prema
ocekivanim frekvencijama (p<0,01).

3. RASPRAVA

U istrazivanju provedenom u Srednjobosanskom kantonu (SBK/KSB) pocetkom 2024.
godine 382 ispitanice su anonimno i dobrovoljno ispunile anketni upitnika koji se odnosio na
ispitivanje povezanosti razine znanja, zabrinutosti 1 ponasanja kod zena opce populacije u
Srednjobosanskom kantonu (SBK/KSB) u odnosu na rizik od karcinoma dojke. Analizom
prikupljenih podataka utvrdeno je da viSe od polovine ispitanica strahuje od moguénosti
obolijevanja od karcinoma dojke. Sli¢ni rezultati zabiljeZeni su i u istraZivanju provedenom
2021. godine medu mladim Spanjolkama, gdje je stupanj straha koji su prijavile bio usporediv
sa strahom koji su iskazale starije Zene. Takoder, gotovo 60% rezultata bilo je iznad grani¢ne
vrijednosti, S§to ukazuje na visok stupanj straha od karcinoma dojke. Nasuprot tome, razina
zdravstvene anksioznosti bila je relativno niska. Ovi rezultati sugeriraju da su sudionici
opcenito pokazivali nizak stupanj zabrinuti zbog mogucénosti obolijevanja, ali su ipak izrazavali
znacajan strah od karcinoma dojke. Ovo otkri¢e sugerira da karcinom dojke moze biti prilicno
jedinstven u pogledu koli¢ine straha koji izaziva - ¢ak i medu mladim Zenama bez znacajnijih
zdravstvenih problema i s niskim objektivnim rizikom (Aguirre-Camacho, Hidalgo, Gonzalez-
Cuevas, 2021). U studiji presjeka 2014. godine sudjelovao je 341 pacijent s dijagnozom
karcinoma, hospitaliziran u okviru akutne bolnicke njege. Od svih ispitanih pacijenata, 17,6%
patilo je od anksioznog poremecaja (Dinkel, Kremsreiter, Marten-Mittag, Lahmann, 2014).

Zene u arapskim zemljama suocavaju se s brojnim psihosocijalnim i kulturoloskim
1zazovima, kao 1 s preprekama uzrokovanim uvjerenjima, Sto rezultira kasnjenjem u dijagnozi
karcinoma dojke te povecanim rizikom od smrtnosti. IstraZzivanjem provedenim u Omanu 2020.
godine utvrdeno je da su najceS¢e osobne prepreke u pristupu skrbi za karcinom dojke bile:
strah od dijagnoze (40,8%), strah od lije¢enja (52,1%) i1 sram zbog pregleda dojki (46,6%).
Najvece percipirane prepreke povezane sa sustavom skrbi za karcinom dojke ukljucivale su:
zabrinutost oko dostupnosti muskog lijecnika (46,6%), lijecnika koji ne govori arapski
(38,7%), te 1zostanak preporuka od strane lije¢nika (46,3%) (Al-Azri, Al-Rubaie, Al-Ghaftil,
Al-Hinail, Panchatcharam, 2020). Medutim, analizom podataka o stupnjevima zabrinutosti u
naSem istrazivanju utvrdeno je da je kod ispitanica koje su navele da osjecaju strah
najzastupljeniji srednji stupanj zabrinutosti (43%), dok je kod onih koje negiraju prisutnost
straha najc¢es¢i nizak stupanj zabrinutosti (80,2%).
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Preventivno zdravstveno ponaSanje istrazivalo se 1 medu indijskim studentima
medicine. Medu petnaest ispitanica, Sest je istaknulo strah kao jedan od faktora koji utjeCu na
njihovo ponaSanje. Dvije od njih izrazile su strah od moguénosti dobivanja dijagnoze, dok su
preostale Cetiri navele da im nedostatak straha od karcinoma dojke predstavlja prepreku za
redovito obavljanje samopregleda. Sudionici su priznali da su svjesni kako veéina kvrzica moze
biti benigna te da je bolje otkriti kvrzicu $to ranije, radi pravovremenog lijecenja. Priznali su
da ih je strah od stvarnog otkrivanja kvrzice i dijagnoze tumora sprje¢avao u redovitom
prakticiranju samopregleda, a neki su vjerovali da nikada nece oboljeti od karcinoma dojke
(Reddy, Joshi, Joshi, Gupta, Mehendale, 2024). Takoder, ispitanice iz  Varazdinske,
Koprivnicko — krizevatke 1 Medimurske zupanije kao glavni razlog neprovodenja
samopregleda navode strah od pronalaska promjena na dojci (Pecet, Hohnjec, Sajko, 2017).

Rezultati pokazuju da ispitanice kao vode¢i razlog prisutnosti straha navode ¢injenicu
da je karcinom dojke Cesta bolest - 65,6% (N=128). S druge strane, ispitanice koje ne strahuju
od obolijevanja kao glavni razlog navode to §to ne zele razmisljati o toj moguénosti - 56,1%
(N=105). Deskriptivna studija provedena je na sveuciliStu u sredistu grada Samsuna (Turska)
u razdoblju od ozujka do listopada 2019. godine. Umjesto odabira uzoraka, ukljuceni su svi
volonteri. Od sudionica, 16,1% imalo je zdravstveni problem vezan uz dojke, a 18,4% navelo
je prisutnost karcinoma dojke u obitelji. Ljestvica straha od karcinoma dojke bila je visa kod
udanih Zena, Zena s povijes¢u zdravstvenih problema dojki te Zena u postmenopauzi (Karaca -
Bigakg1, Karakas, Avel, 2022), §to ukazuje na sli¢nu situaciju i u nasem istrazivanju. Analizom
prisutnosti straha od obolijevanja od karcinoma dojke u odnosu na bracni status ispitanica,
rezultati naSeg istrazivanja pokazali su da je strah najvise prisutan kod Zzena u braku (53,3%),
zatim kod onih koje su u vezi (23,6%), slobodnih Zena (20,5%), dok je najmanje izrazen kod
rastavljenih Zena (2,6%). U susjednoj Republici Hrvatskoj 2019. godine takoder je provedeno
istraZivanje o prisutnosti straha od obolijevanja od karcinoma dojke. Kao glavni razlog za strah,
ispitanice isticu prisutnost oboljelih u obitelji, pri ¢emu je 139 ispitanica (18,5%) navelo da je
neka ¢lanica njihove obitelji oboljela od karcinoma dojke. Zabrinjavajuce je da 197 ispitanica
(26,3%) ne zeli razmi$ljati o toj temi. S jedne strane, to moZe omoguciti nesmetano
funkcioniranje, no s druge strane moze dovesti do smanjenog opreza 1 nedovoljne brige u
pogledu samopregleda ili odlazaka lije¢niku (Gostovic, 2019).

Prema istrazivanju iz 2003. godine, Zene s obiteljskom povijeséu karcinoma dojke
imaju temeljnu razinu psiholoSkog stresa koji se ne ublazava genetskim savjetovanjem
(Hutson, 2003). Analizom nasih rezultata, kao vodec¢i razlog prisutnosti straha od obolijevanja
od karcinoma dojke, ispitanice u Srednjobosanskom kantonu (SBK/KSB) navode ucestalost
pojave karcinoma dojke u iznosu od 65,6%. Nazalost, nasi rezultati potvrduju i rezultate
istrazivanja iz Republike Hrvatske koji se odnose na odsutnost straha kod ispitanica koje ne
zele razmisljati o toj temi - 56,1%. Izbjegavanje razgovora o karcinomu dojke Cesta je pojava
1 moZe imati negativne posljedice na psiholosko zdravlje. Medutim, odnos izmedu
izbjegavanja teme 1 psiholoSkog blagostanja jo§ uvijek nije dovoljno istrazen (Donovan-
Kicken, Caughlin, 2011).
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ZAKLJUCAK

Strah ili anksioznost Cesti su komorbiditeti kod pacijentica s karcinomom dojke, no
njihova povezanost s progresijom ili smrtnos¢u jo$ uvijek nije u potpunosti razjasnjena, zbog
cega je potrebno provesti dodatna istrazivanja na ovu temu. Vise od polovine ispitanica (51%)
iskazalo je strah od obolijevanja od karcinoma dojke, pri ¢emu vecéinu ¢ine Zene u braku -
53,3%. Iako su prisutnost i odsutnost straha najzastupljeniji u dobnoj skupini < 30 godina, nije
utvrdena statisticki znacajna razlika izmedu ispitanica u dobi <45 godinai >46 godina. Prema
prikupljenim podacima, vecina ispitanica navodi da strahuje od obolijevanja od karcinoma
dojke jer je rije¢ o vrlo ucestaloj bolesti - 65,6%, Sto moZe ukazivati na visoku razinu
informiranosti populacije. Vjerovanje da karcinom dojke neizbjezno vodi u bolnu smrt jos
uvijek je Siroko rasprostranjeno. Takva percepcija moze pridonijeti drustvenoj kancerofobiji
te dovesti do odgadanja trazenja medicinske pomo¢i i zapocinjanja lije¢enja u sluc¢aju sumnje
na karcinom.

S druge strane, kao vodeci razlog odsutnosti straha, 56,1% ispitanica navelo je da ne
zeli razmiSljati o toj temi. Ovakav stav moZe se smatrati psiholoski korisnim jer je sve
izrazenija medijska prisutnost “Zivotnih trenera* (engl. life coach), zagovornika pozitivnog
nacina razmisljanja i slicnih pristupa. Ipak, negativna strana takvog stava ogleda se u mogu¢em
zanemarivanju poruka vlastitog tijela i slabijoj zdravstvenoj prosvjeéenosti. Analizom stupnja
zabrinutosti zbog razvoja karcinoma dojke prema urbanoj i ruralnoj sredini, utvrdena je
statisticki znacajna razlika izmedu visoke i niske razine zabrinutosti (p<0,01). Niska razina
zabrinutosti ¢e$c¢a je u urbanim podrucjima, dok je visoka razina zastupljenija u ruralnim
sredinama. Srednja razina zabrinutosti podjednako je prisutna u obje sredine.
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