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Wiedza Edukacja Rozwoj

STUDIUM PRZYPADKU nr 3

Tytut prezentacji

Potworniak — nowotwdr germinalny jajnika
Profilaktyka mastektomii — wybér czy fanaberia?

Pracodawca

Szpital niepubliczny

INFORMACIJE o warsztatach

FORMA WARSZTATOW

2 prezentacje multimedialne, dotyczgce dwéch studidw przypadku:

- profilaktyka mastektomii w oparciu o przypadek ,, Syndromu Angeliny Jolie”
- potworniak w oparciu o doswiadczenia wtasne podmiotu

Filmy:

- ,Chtopiec bez kurtki” — eksperyment spoteczny dotyczacy empatii

- ,Wytuszczenie guza jajnika TERATOMA”

PRZEBIEG WARSZTATOW

Prezentacja rozpoczeta sie od omdwienia etiologii raka jajnika, tj. okreslenia najwaz-
niejszych czynnikéw ryzyka wystepowania raka jajnika. Zwrécono uwage na niski po-
ziom wykrywania raka jajnika we wczesnych postaciach (jedynie u 25-30% kobiet).
Nastepnie poruszono kwestie profilaktyki, diagnostyki oraz proponowanych form le-
czenia.

Studium przypadku, oparte zostato na jednostce chorobowej, jakg jest potworniak
(tac. teratoma), czyli nowotwdr wywodzacy sie z wielopotencjalnych komérek zarod-
kowych, o niejednorodnej budowie histologicznej, stanowigcy mieszanine bezwtad-
nie przemieszanych, rozmaitych tkanek.

STUDIUM PRZYPADKU — POTWORNIAK

- 33-letnia pacjentka rasy kaukaskiej
- 2 cigze — poronienie samoistne — 2015 r., 2017 r.
- dtugotrwata stymulacja owulacji

- od roku leczenie gastroeneterologiczne — naracajgce objawy dyspepetyczne, bez
efektu

- w badaniu USG — w obrebie jajnika heterogenny, niejednorodny obszar srednicy 6
cm

- OBJAWY:
a. béle podbrzusza, obrzek
b. uczucie petnosci w brzuchu

«

c. zaburzenie miesigczkowania
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d. uptawy

e. niestrawnos¢, nudnosci, wymioty

f. wzdecia, zaparcia

g. utrata apetytu

- zdiagnozowany potworniak dojrzaty, chirurgiczne usuniecie catego guza

STUDIUM PRZYPADKU - ROZWIAZANIE
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Przedstawione zostaty procedury stosowane w szpitalu z zatozeniem zapewnienia
bezpieczenstwa pacjenta, w tym: skuteczna komunikacja, identyfikacja, profilaktyka i
kontrola zdarzen niepozadanych oraz zdarzen niedosztych, korzystanie z dowoddw,
zdarzenia niepozgdane, bezpieczenstwo pracy, postepowanie zgodnie z etyka,
ksztatcenie i nauczanie.

Wskazano na koniecznos$¢ dbania przez wszystkich pracownikéw o skuteczng komu-
nikacje, w tym:

- angazowanie pacjentéw i opiekundéw jako partnerdw w procesie opieki; odpowied-
nia forma relacji pacjent-lekarz jako partnerzy;

- informowanie o zagrozenie, w tym wtasciwe przekazywanie ztych widomosci; uzy-
wanie komunikatéw ostrzegajgcych pacjenta o zblizajace] sie ztej wiadomosci, aby
pacjent miat mozliwos¢ przygotowania sie (np. ,Niestety mam dla Pana/Pani ztg
wiadomosé...”);

- przekazywanie pacjentom rzetelnych informacji po wystgpieniu zdarzenia niepoza-
danego (ujawnienie informacji); transparentnos¢ i szczegétowy opis; zwrdcenie uwa-
gi na niestuszne zatozenie lekarzy o znajomosci przez pacjentéw procedur obowigzu-
jacych w szpitalu, potencjalnych zagrozeniach zwigzanych z zabiegiem lub choro-
bom;

- uzyskiwanie zgody na dziatanie medyczne; koniecznos¢ wyjasnienia pacjentowi
przebiegu zabiegu, ryzyk zwigzanych z zabiegiem, najlepiej prostym, niemedycznym
jezykiem; wskazanie na konieczno$¢ kazdorazowego uzyskiwania zgody pacjenta,
szczegoblnie w szpitalach klinicznych, w ktérych w zabiegach uczestniczg studenci;

- kulturalne zachowanie, okazywanie szacunku, kompetentne podejscie do pacjenta;
wskazanie na pacjentdw transkulturowych i réznic kulturowych, ktére mogg mieé
znaczenie przy podejmowaniu decyzji dotyczacych pacjenta.

Zwrécono uwage na istotne znaczenie kompetencji miekkich réwniez w zespole, tj.:
- umiejetnosci pracy zespotowej; dbanie o bezpieczeistwo pracownikow;

- umiejetnos¢ kierowania zespotem;

- radzenie sobie ze stresem i zmeczeniem;

- etyczne zachowanie i kierowanie sie etykg w pracy;

- uczenie sie od innych w miejscu pracy;

- nauczanie innych w miejscu pracy — odnalezienie sie w roli i nauczyciela i ucznia.

Podczas prezentacji zaprezentowane zostaty dwie Procedury przekazywania ztych
wiadomosci:

z & } r Il \ l)\( .I \ . Naro [i‘}-'-l‘ "‘4 INKUBATOR INNOWACH SPOLECZNYCH s‘ INKUBATOR INNOWACIH SPOLECZNYCH
E£89 1@ cospoparcza glivm ' CZAS NA ' CZAS NA
2y g g

wiedza dla rozwoju SZKOLY ZAWODOWE SZKOLY WYZSZE

Kariery



g

Fundusze 's« STOR I SAOLECEIVEH . . *
i : Unia Europejska o

Europejskie ‘ CZAS NA STAZ . r 7

Wiedza Edukacja Rozwéj Europejski Fundusz Spoteczny e

1. EMPATIA, tj.:
- E—emocje, zaréwno pacjenta, jak i lekarza;

- M — miejsce i osoby, zapewnienie intymnosci rozméw z pacjentem, a takze np. w
sytuacji chorego dziecka — jezeli to mozliwe, rozmowa z obojgiem rodzi-
cow/opiekundw;

- P — perspektywa pacjenta, spojrzenie na problem oczami pacjenta;

- A — adekwatny jezyk, dostosowany do pacjenta;

- T —tres¢ wiadomosci, jasny, zrozumiaty przekaz;

- | —informacje dodatkowe, np. instrukcja postepowania dla pacjenta;

- A — adnotacje w dokumentacji, dziatanie zgodnie z procedurami obowigzujgcymi w
szpitalu.

2. SPIKES, tj.:

- S —setting — stosowne otoczenia;

- P — perception — poznanie stanu wiedzy chorego;

- | —invitation — zaproszenie do rozmowy;

- K—knowledge — przekazanie informacji;

- E—emotion and empathy — emocje i empatia;

- S —strategy and summary — plan dziatania i podsumowanie.

Wskazano réwniez na najczestsze btedy lekarzy podczas przekazywania niepomysl-
nych informacji:

- kierowanie sie emocjami, a nie racjonalnym podejsciem;

- brak intymnosci podczas rozmowy z pacjentem;

- brak empatii, zrozumienia stanowiska pacjenta;

- nieodpowiednia forma przekazywania informacji o chorobie;
- zbyt skomplikowany jezyk medyczny podczas rozmowy.

STUDIUM PRZYPADKU — PROFILAKTYKA MASTEKTOMII

- znana aktorka Angelina Jolie

- choroby wystepujgce w rodzinie

- nosicielka genu BRCA1, odpowiedzialnego za zwiekszenie ryzyka zachorowania na
raka piersi i jajnikow

- oszacowane ryzyko zachorowania:

a. na raka piersi—87%

b. na raka jajnikow — 50%

- zastosowano profilaktyczng podwdéjng mastektomie, czyli amputacje piersi (wyzsze
ryzyko wystgpienia raka piersi) oraz usuniecia jajnikéw i jajowoddéw

STUDIUM PRZYPADKU — DYLEMATY
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- mastektomia jako dziatanie profilaktyczne, mogace usunac ryzyko zachorowania
- znaczacy spadek ryzyka zachorowania z 87% do mniej niz 5%

- zabieg nie niweluje catkowicie ryzyka zachorowanie, a jedynie zmniejsza ryzyko,
poniewaz pacjent w dalszym ciggu jest podatny na zachorowanie

- dylematy etyczne zwigzane z zabiegiem Strona | 4
- utrata mozliwosci zajscia w cigze

- utrata poczucia kobiecosci

- watpliwosci dotyczgce usuwania innych narzgddéw w sytuacji potencjalnego zagro-
zenia
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