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Czym zajmuje si¢ Zespot Edukacji 1 Wsparcia
Psychologicznego dla Chorych na Nowotwory 1 ich
Bliskich ,,Porozmawiajmy”?

Zespot powstat w 2010 roku z inicjatywy grupy pielegniarek. Pacjenci zglaszali potrzebe
wigkszej informacji na temat metod leczenia, wsparcia psychologicznego. Przychodzili,
pytali. Stwierdzily$Smy, Zze trzeba zaczaé dziata¢ systemowo i dlatego powotalySmy Zespot
Edukacji. Umozliwiamy chorym poznanie wiedzy, ktéra pozwoli im kierowaé wiasnym
zyciem Ww czasie choroby. Nasze spotkania zintegrowane sa z opiecka medyczna,
a prowadzona edukacja ma rozwija¢ $swiadomos¢. Edukacja terapeutyczna zaktada pomoc
pacjentom 1 ich rodzinom w zrozumieniu choroby i terapii, rozwinigcie wspOlpracy
z personelem medycznym naszego Instytutu. Celem Zespotu jest sprowokowanie zmiany

zachowan, poprawa stanu zdrowia, powr6t do sprawnosci chorego.

Jak zorganizowana jest praca Zespotu?

Zespot tworzg psychologowie, fizjoterapeuci, lekarze, pielggniarki i technicy radioterapii.
Nasze szkolenia prowadzone sg cyklicznie. W kolejnych dniach tygodnia proponujemy rézne
tematy spotkan. Zapoznajemy pacjentéw z mozliwosciami dofinansowania z tytulu
niepetnosprawno$ci wynikajacej z rozpoznania onkologicznego, uprawnieniach, ulgach,
osrodkach, ktore si¢ tym zajmuja. Bardzo pomocne dla pacjentow, ale i zespotu medycznego,
sa spotkania informacyjne dotyczace przygotowania do zabiegdéw chirurgicznych. Chorzy sa
takze zadowoleni ze szkolen dotyczacych chemio i radioterapii. Mowimy, na czym polega
leczenie, jak si¢ nalezy przygotowaé¢ do terapii, jak zapobiega¢ powiklaniom. Duzym
zainteresowaniem ciesza si¢ spotkania dotyczace leczenia przeciwbolowego w trakcie i po

terapii.



,Porozmawiajmy” — pomaga nie tylko zdobywacé
wiedze na temat choroby 1 leczenia, ale wspomaga takze
pacjentow psychologicznie...

Wspoétpracujemy z dwoma psychologami. Numer telefonu mozna znalezé na stronie
internetowej Instytutu. Proponujemy konsultacje telefoniczng lub indywidualne spotkanie
w Instytucie. Wiadomo, Ze skutki leczenia onkologicznego czasami bywaja dotkliwe i pacjent
nie§wiadomy tego, co dzieje si¢ z jego organizmem boi si¢, poglebia depresje. Edukacja
i wiedza oswajajg lek. Chory z wiedza 0 leczeniu onkologicznym tatwiej znosi niepokoj,
obawy i strach przed tym, co moze go spotka¢. Praca z psychologiem koncentruje si¢ glownie
na redukcji tego leku. Chodzi o wzbudzenie nadziei i wytworzenie pozytywnych oczekiwan
wobec zycia, zdobycie kontroli i mozliwosci wptywania na przebieg choroby. Pobudza to
w pacjentach silng, wole zycia, co przeklada si¢ na wewnetrzng mobilizacje oraz aktywne

uczestnictwo w dazeniu do zdrowia. A to w walce z nowotworem jest bardzo potrzebne.

Pacjent podczas pobytu w szpitalu powinien stara¢ si¢
nie mysle¢ tylko o chorobie 1 leczeniu...

Pobyt w szpitalu onkologicznym czasami trwa kilka tygodni. Najtrudniejsze sa soboty
i niedziele. Wtedy zwykle nie prowadzi si¢ planowej terapii i chory pozostaje sam ze swoimi
myS$lami. Staramy si¢ go od tego oderwacé i1 zajaé. Dwa razy w miesigcu organizujemy
spotkania ze sztukg, raz w miesigcu koncerty. Prowadzimy zajecia terapii zajeciowej

i relaksacyjne.

Czy pacjenci chetnie uczestnicza w proponowanych
przez Panstwa zajeciach?

Czesto przychodza grupami z oddziatow. Staramy si¢ informowaé na plakatach o naszych
dziataniach. Na spotkaniach zawigzuja si¢ przyjaznie, powstaja grupy wsparcia. Wierzymy,
ze uczestnictwo w zajeciach dostarcza chorym niezbednej wiedzy na temat mechanizmow
choroby, btednych na jej temat przekonan i1 obala stereotypowe mysSlenie. Daje wazne
poczucie ,,brania spraw w swoje rece” oraz mozliwos¢ skonfrontowania swoich problemow
z innymi ludZmi. Nalezy pamigta¢, ze w grupie os6b z podobnym problemami tatwiej mowié¢
o lekach i obawach. Dzielgc si¢ swoimi trudno$ciami z innymi, przestajemy by¢ sami, a

cierpienie nie ma charakteru cierpienia niszczgcego czlowieka.



