Dr n. med. Katarzyna Pogoda z Kliniki Nowotwordw Piersi i Chirurgii Rekonstrukcyjnej

Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie Warszawie
Onkologia - specjalizacje pozytywnych zmian!

Lecze pacjentki, biore udziat w badaniach klinicznych nad nowoczesnymi lekami, angazuje
sie w miedzynarodowe projekty. Onkologia to dziedzina, ktdra jest sporym wyzwaniem, ale
daje tez ogromne mozliwosci rozwoju. To bardzo inspirujgce — przekonuje dr n. med.
Katarzyna Pogoda z Kliniki Nowotworow Piersi i Chirurgii Rekonstrukcyjnej Narodowego

Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie Warszawie.

W tegorocznej wiosennej kwalifikacji na specjalizacje lekarskie na 364 miejsca w dziedzinach
onkologicznych przyjeto zaledwie 31 kandydatow. Co zrobié, zeby te liczby z roku na rok
rosty, zeby coraz wiecej studentéw, miodych lekarzy wybierato jedng ze specjalizacji

onkologicznych?

Na podstawie wfasnej praktyki widze, ze lekarzy onkologdéw jest zdecydowanie za mato.
W przychodni potrafie przyjac 30, 40 a nawet 50 pacjentow. Kazdej z tych oséb chce poswiecic¢
uwage, czas i przede wszystkim pomaoc. Dlatego tym wieksza jest potrzeba, by jak najwiecej
przysztych lekarzy decydowato sie na jedng ze specjalizacji onkologicznych. Stojac przed
wyborem medycznej drogi zawodowej warto pamieta¢ o tym, ze choroby nowotworowe
to coraz powszechniejsze zjawisko, ktére w pewnym sensie dotyka kazdego z nas
bezposrednio. Wséréd naszych znajomych, przyjaciét, cztonkédw rodziny zawsze bedzie ktos

chory, ktos kto bedzie potrzebowat wsparcia i skutecznego leczenia przeciwnowotworowego.

Oczywiscie to dziedzina medycyny, ktdra jest ogromnym wyzwaniem i niesie ze sobg spory
bagaz trudnych, zyciowych decyzji. Nie polega na leczeniu prostych choréb, ktére mogg nam
doskwieraé, ale nie sg grozne dla zdrowia czy zycia. Ale pozytywny aspekt jest taki, ze
na przestrzeni ostatnich 10 lat nastgpit ogromny postep. Chyba w zadnej innej dziedzinie

medycyny nie wydarzyto sie tak wiele i tak bardzo nie poprawity sie rokowania chorych.

W jednym z wywiaddw powiedziata Pani: ,,Onkologia to spore wyzwanie. Musiatam dojrze¢

do tej specjalizacji”. Co przyczynito sie do podjecia decyzji o wyborze onkologii klinicznej?



O onkologii zaczetam mysle¢ juz na 3 czy 4 roku medycyny, ale zastanawiatam sie,
czy to dyscyplina dla mnie, czy bede w stanie sie z nig zmierzy¢. Postanowitam to sprawdzic¢
jeszcze na studiach. Nawigzatam kontakt z dwczesnym Centrum Onkologii, dzis Narodowym
Instytutem Onkologii i moim obecnym miejscem pracy i zatozytam studenckie koto
onkologiczne. Dzieki temu przez lata mogtam przygladaé sie pracy lekarzy onkologdw,
obserwowac projekty, ktérymi sie zajmujg i bytam coraz bardziej zafascynowana tym, ze
realnie pomagajg pacjentom. Medycy, ktérych wtedy spotkatam to do dzi$§ moi mistrzowie.
Byli bardzo otwarci, zyczliwi, chcieli jak najwiecej mi przekazaé. Ich postawa byta inspiracjg,
dodatkowym bodZzcem do wyboru specjalizacji onkologicznej. Poza tym jestem osobg, ktdra
lubi mie¢ moc sprawczg, a trafiajgc do Instytutu mogtam zobaczy¢ wymierne efekty leczenia:

guzy nowotworowe zmniejszaty sie dzieki zastosowaniu dedykowanych terapii.

Nawigzujac wspotprace z Instytutem odkryta pani medyczng pasje, a jednoczes$nie znalazta

miejsce, w ktorej chciataby w przysztosci pracowac?

To prawda. Kiedy wchodze do Instytutu, to czuje, ze to jest moje miejsce, w ktérym swietnie
sie czuje. Super jest to, ze mamy mozliwos¢ pracowania w klinikach narzgdowych. Nasze
dziatania mogg sie skoncentrowa¢ na konkretnych nowotworach. To jest optymalne
rozwigzanie zarowno dla lekarzy jak i dla pacjentéw. Ja zajmuje sie rakiem piersi, a postep
w tej dziedzinie jest niesamowity, wiec mam ten komfort, ze moge by¢ na biezgco. Moge sie
wczytywaé w najnowsze publikacje i zalecenia postepowania, uczestniczy¢é w rdéznych
badaniach akademickich i czu¢ sie dobrze w tej dyscyplinie. Nie mam poczucia, ze wiem za
mato, ze czegos nie doczytatam. llos¢ wiedzy, ktorg trzeba caty czas przyswajaé jest
wyzwaniem, ale dzieki temu mozemy coraz skuteczniej pomagac. Nowoczesna onkologia
powinna tak wygladaé¢, dlatego stopniowo powstajg dedykowane ,unity”, czyli oddziaty
skupione na leczeniu jednego rodzaju nowotworu np. raka piersi, jajnika, ptuca czy jelita

grubego. To zapewnia indywidualne, a zarazem kompleksowe podejscie do pacjentéw.

Dlaczego postanowita Pani zajg¢ sie akurat rakiem piersi? Czy dlatego, ze najwiecej kobiet

choruje na ten rodzaj nowotworu?

Jak czesto w zyciu bywa, wybdr byt troche przypadkowy. Spotkatam zespdt, ktéry byt

niesamowity. Pomyslatam, ze chciatabym z nimi pracowac i zosta¢ w tej ekipie. Podobato mi



sie, ze w leczeniu nowotworéw piersi mozna stosowac tyle réznorodnych metod, a ta

dziedzina nadal dynamicznie sie rozwija. To byto dla mnie zachecajgce i inspirujgce zarazem.

To jeden z wainych atutéw specjalizacji onkologicznych, ze sg tak rdinorodne
i wieloprofilowe. Mozna pracowac z pacjentami, bra¢ udziat w badaniach naukowych
i wykorzystywaé¢ nowoczesny sprzet. To dla mtodych ludzi zwtaszcza zafascynowanych
nowymi technologami moze by¢ dodatkowym argumentem przemawiajacym za wyborem

jednej ze specjalizacji onkologicznych.

Ja w mojej pracy zawodowej mam kilka takich filaréw, ktére stanowig dla mnie ogromna
wartos$é. Skupiam sie na leczeniu pacjentéw, a raczej pacjentek, bo trafiajg do mnie gtownie
kobiety. Uczestnicze réwniez w badaniach klinicznych nad nowoczesnymi lekami. Mam wiec
okazje nie tylko czytaé o zaleceniach miedzynarodowych na temat najnowszych terapii, ale juz
na wczesniejszym etapie mam do nich dostep i moge je stosowaé. Wspdtpracuje tez z EORTC.
To taka organizacja europejska, ktéra prowadzi badania akademickie nad rdéznymi
nowotworami, ja uczestnicze w projektach ,piersiowych” oraz dotyczacych jakosci zycia

chorych z tym konkretnym nowotworem. Mozliwosci rozwoju jest bardzo duzo.

Czy przyszty onkolog powinien Pani zdaniem mie¢ pewne predyspozycje emocjonalne?
Powinien by¢ osobg pozytywnie nastawiong do zycia, empatyczng, a jednoczesnie bardzo

odporng psychicznie?

Trzeba miec te cechy, ktére Pani wymienita, a dodatkowo warto by¢ bardzo otwartym i chciec
sie rozwija¢. Mie¢ w sobie che¢ poznawania tego, co aktualnie dzieje sie w onkologii
i wprowadzania nowych sposobdéw leczenia. Trzeba by¢ elastycznym i lubi¢ wyzwania.
Odpornosé psychiczna tez jest niesamowicie wazna, bo czasem musimy przeprowadzac trudne
rozmowy. Ten element pracy z pacjentem jest bardzo obcigzajacy. Trzeba umieé sobie
w gtowie pouktadad te tematy, tak, by kolejnego dnia is¢ do pracy i normalnie funkcjonowacd.

Warto mie¢ wypracowane pewne mechanizmy radzenia sobie z trudnymi sytuacjami.

Co daje site, by przeprowadzaé te nietatwe rozmowy? Motywacje, by kaidego dnia

probowac pomoc kolejnym pacjentom?



Ogromng rados¢ dajg mi pacjentki, ktdre wracajg do mnie na badania kontrolne, sg zdrowe,
szczeSliwe, aktywne, w ditugoletniej obserwacji. Satysfakcja z wyleczenia pacjentéw jest
W naszym zawodzie bardzo duza. Mam pacjentki, ktére bedac w cigzy musiaty przejsc
chemioterapie. Leczenie sie powiodto, a ja po kilku miesigcach a nawet latach dostaje zdjecia
usmiechnietych dzieci. To taka wisienka na torcie, ktéra smakuje wyjgtkowo i daje

niesamowity, pozytywna energie do kolejnych dziatan.
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!

Kampania ,,Onkologia — wigcz medyczng pasje!” realizowana w ramach Narodowej

Strategii Onkologicznej na lata 2020 - 2030 finansowana ze srodkéw Ministra Zdrowia.



