
Lista przykładowych pytań pacjenta do lekarza 
w czasie wizyty lekarskiej

Po postawieniu diagnozy:

1.Jakiego typu jest to glejak? Co to oznacza to dla mnie?

2.Czy guz jest złośliwy? Jaki jest stopień złośliwości guza? 

3.Jak bardzo zaawansowany jest mój nowotwór?

4.Czy glejak może dawać przerzuty do innych części mojego ciała? 

5.Czy są u mnie obecne przerzuty?

6.Gdzie dokładnie jest umiejscowiony guz i co to oznacza?

7.Czy potrzebne są dalsze badania, które pomogą w postawieniu diagnozy

lub podjęciu decyzji o moim planie leczenia?

8.Czy muszę mieć biopsję?

9.Czy będzie wykonane badanie na mutacje genetyczne?

10.Jak będzie wyglądał plan mojego leczenia? Jakie są zasady leczenia

właściwe dla zaawansowania mojej choroby?

11.Czy mój guz może być usunięty operacyjnie? Jeśli tak, jakie mogą wystąpić

potencjalne powikłania po operacji?

12.Jeśli lokalizacja mojego guza nie pozwala na wykonanie zabiegu

neurochirurgicznego to jakie są inne metody leczenia?

13.Co będzie się działo ze mną po zabiegu neurochirurgicznym? Jakie będą

następne kroki? Jakie są dalsze metody leczenia?

14.Jakie są możliwe scenariusze przebiegu choroby?

15.Jakie jest rokowanie i szacowany czas mojego przeżycia?

16.Jakie mogą się pojawić dalsze objawy? Czy będę mógł normalnie

funkcjonować i wrócić do pracy?
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17.Czy moi bliscy powinni się przebadać w kierunku glejaka?

18.Jakie są szanse na wyleczenie lub na zatrzymanie mojej choroby?

19.Czy w Polsce są ośrodki, które specjalizują się w leczeniu chorych na

glejaka? Jeśli tak, to gdzie ich szukać?

20.Czy mogę zasięgnąć drugiej opinii innego lekarza?

21.Czy glejak jest dziedziczny i moje dzieci lub rodzeństwo mogą zachorować?

Miejsce na notatki: 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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Lista przykładowych pytań pacjenta do lekarza 
w czasie wizyty lekarskiej

O leczeniu:

1.Jak będzie wyglądał plan mojego leczenia?

2.Jak szybko będę mogła/mógł rozpocząć leczenie?

3.Czy w moim przypadku jest możliwe leczenie neurochirurgiczne? Jeśli nie, to

jakie formy leczenia może Pani/Pan Doktor mi zaproponować? 

4.Mój glejak nie kwalifikuje się do operacji. Jak mogę się inaczej leczyć?

5.Jak będzie wyglądała moja operacja?

6.Jakie są możliwe powikłania po operacji?

7.Jak długo zostanę w szpitalu?

8.Jak będzie wyglądać leczenie po operacji?

9.Czy po operacji będzie potrzebna rehabilitacja? Jakie są szanse na

odzyskanie sprawności?

10.Czy mogę korzystać z rehabilitacji w domu na NFZ?

11.Czy i kiedy będę mógł wrócić do pracy i normalnego funkcjonowania?

12.Jak pielęgnować bliznę po operacji? Czy długo się będzie goić? Czy odrosną

włosy w tamtym miejscu?

13.Czy w moim przypadku po zabiegu operacyjnym konieczna będzie

radioterapia i chemioterapia? Jeśli nie, to kto z lekarzy będzie się mną

opiekował i monitorował czy nie dochodzi do progresji choroby? 

14.Jak często będą wykonywane badania kontrolne?

15.Dlaczego lekarze po operacji nie zalecili mi chemioterapii i radioterapii? 

16.Na czym polega radioterapia i czy muszę się do niej jakoś szczególnie

przygotować?

str. 3



17.Jak będą wyglądały zabiegi radioterapii i jak długo będzie ona trwała?

18.Czy w czasie radioterapii będę przebywał w domu, czy w szpitalu?

19.Jak pielęgnować skórę po radioterapii?

20.Czy przy chemioterapii uzupełniającej w oparciu o temozolamid skutki

uboczne są takie same jak w przypadku zwykłej chemii?

21.Czy leczenie będzie miało wpływ na moje codzienne życie? Czy będę w

stanie pracować i wykonywać codzienne czynności?

22.Czy radioterapii jest dla mnie metodą bezpieczną? Czy w przebiegu lub po

radioterapii mogą wystąpić jakieś powikłania?

23.Czy w czasie radioterapii wypadną mi włosy?

24.Ile będę mieć sesji radioterapii i od czego to zależy? 

25.Czy po radioterapii będę musiała/musiał przyjmować chemioterapię i jakie

są dostępne opcje chemioterapii?

26.Jak długo będę przyjmował chemioterapię?

27.Jakie są powikłania chemioterapii?

28.Czy są sytuacje, gdy nie będę mieć możliwości przyjmowania

chemioterapii?

29.Czy mogę zrezygnować z chemioterapii na rzecz innego sposobu leczenia?

30.Jak sobie poradzić z ospałością podczas chemioterapii?

31.Co jeść podczas leczenia, żeby wzmocnić organizm? Jak sobie radzić z

nudnościami i brakiem apetytu?

32.Czy w moim przypadku jest możliwość leczenia ukierunkowanego

molekularnie?

33.W jaki sposób leczenie będzie wpływać na moje życie codzienne? Czy

podczas tych metod leczenia można pracować i wykonywać codzienne

czynności?

34.Po zakończeniu leczenia jak często będę wykonywane kontrolne badania

obrazowe i wizyty kontrolne?
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35.Jakie będą dalsze kroki w sytuacji stwierdzenia wznowy mojej choroby?

Jakie są dalsze możliwości leczenia?

36.Czy mogę uzyskać orzeczenie o niepełnosprawności? Jakie dokumenty ze

szpitala mi będą do tego potrzebne?

37.Jak sobie poradzić z problemami z koncentracją i pamięcią?

38.Czy po leczeniu będę mogła/mógł mieć dzieci?

Miejsce na notatki: 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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Miejsce na notatki: 
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Lista przykładowych pytań pacjenta do lekarza 
w czasie wizyty lekarskiej

Dotyczące badań klinicznych:

1.Czy są prowadzone badania kliniczne, w których mogłabym/mógłbym

wziąć udział?

2.Jak zostać zakwalifikowanym do badania klinicznego?

3.Jakie terapie są wykorzystywane w badaniu klinicznym?

4.Czy w badaniach klinicznych jest placebo?

5.Czy ma znaczenie, w którym kraju jest prowadzone badanie kliniczne?

6.Na czym polega dane badanie kliniczne?

7.Jak wyglądają wizyty i jak często się odbywają podczas udziału w badaniu

klinicznym?

8.Jakie zagrożenia mogą się wiązać z udziałem w badaniu klinicznym?

9.Czy mogą pojawić się nieznane skutki uboczne leczenia?

10.W jaki sposób udział w badaniu klinicznym może pomóc mi i innym chorym

w przyszłości?

11.Czy mogę wycofać się z badania klinicznego?
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Lista przykładowych pytań pacjenta do lekarza 
w czasie wizyty lekarskiej

O dalszym przebiegu leczenia:
1.Co się dzieje po leczeniu?

2.Jak często będą odbywać się wizyty kontrolne i jak będą one wyglądać?

3.Czy możliwy jest nawrót choroby po zakończeniu leczenia?

4.Czy napad padaczkowy zawsze oznacza wznowę?

5.Kiedy może nastąpić wznowa? Czy jest jakiś okres, po którym mogę czuć się

bezpiecznie?

6.Jakie objawy mogą sugerować, że leczenie nie działa i choroba postępuje?

7.Jakie mam inne możliwości, jeśli leczenie się nie powiedzie?

8.Czy mogę liczyć na pomoc z hospicjum i na jakich warunkach? Czy

pielęgniarka będzie odwiedzać chorego w domu?

9.Czy mogę podjąć decyzję o zakończeniu lub zmianie leczenia?

10.Jak powinien wyglądać styl życia, dieta po zakończeniu leczenia?

11.Czy jest możliwość wizyty z onkopsychologiem?

12.Czy są w Polsce organizacje pacjenckie wspierające pacjentów chorych na

glejaka i jak się z nimi skontaktować?

Miejsce na notatki: 
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