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Ma potrebbero
essere i denti...
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La voce del paziente

* Misono agitato

| B2 * Non capivo cosa stava
succedendo
* Forse avevano sbagliato gli
esami

* Non miimportava piu dei
denti

* Forse c’era qualcosa di grave

* |l tumore per me riguarda un
organo ... mi sentivo confuso

* Non sapevo come formulare la
domanda sul tumore

 Avrei voluto essere tirato
dentro un percorso
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Il percorso del medico

* Pensavo sindrome
mielodisplasica, che puo
evolvere in leucemia, ma
anche in 10 anni

* Tenuto sul vago con
intenzione di non farlo
uscire con il pensiero del
tumore

* Preso tempo facendo gli
esami

* Non volevo telefonare
al’lematologo davanti al
paziente, lo faro dopo
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‘Rassicurare o non rassicurare?
Questo é il dilemma!
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Consigli dall’aula

Visita ematologica con RAO B ma forse anche RAO A

Cosa fare per mandarlo dall’'ematologo con qualcosa di gia fatto? In
pausa pranzo avrei chiamato I'ematologo per chiedere cosa fare nel
frattempo

Avrei chiamato subito lo specialista per fissare un appuntamento:
non sarei riuscita a contenere l'ansia!

Se chiamo il pronto soccorso ... lo vedono subito loro
Informarsi delle conoscenze del paziente

Come rassicurare il paziente? Quanto rassicurarlo?
— Dare un percorso diagnostico chiaro puo rassicurare
— Dare spiegazioni sulle possibili patologie potrebbe rassicurare

— |l paziente non deve essere illuso, ma deve sentire il medico come “la
sua roccia”

— Qual e la capacita del soggetto di tollerare I'incertezza?



Consigli dall’aula

Lo vedo preoccupato
Cosa ha pensato di avere?

Preferisce pensare al peggio cosi poi se non e nulla affronta meglio
il problema?

Abbiamo trovato qualcosa che non va
Dobbiamo andare a fare raggi del torace visita in ematologia

Quando c’e chiarezza sapremo come trattarla:

— Sono alterazioni che possono accadere alla sua eta

— C’@ anche una remota possibilita di tumore

— |l compito di noi medici & anche quello di escludere cose gravi
Il tutto in 1-2 giorni

Mi chiami per qualsiasi dubbio
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...e non mettiamo il carro davanti ai buoi
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Il percorso del paziente

* Lasignora era gia
pronta a sentirsi dire
che c’era una patologia
Importante

@ ° Questo ha reso pil
facile la comunicazione
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La voce del paziente

* Ho apprezzato che
non mi ha nascosto
nulla

* Mirassicura il fatto
che sia meno grave
della leucemia della
mia amica
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Consigli dall’aula

e Assetto marziale
* Tac-pet



Il sig. Primo e la moglie vanno
dal dott. EMGI

Il tumore del signor Primo ...
che spera di essere guarito
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‘Prima...
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L'oncologo dice:

Rifare la Tac per avere le
immagini da valutare
attentamente
Valutazione radioterapica
Probabile radioterapia
sull’encefalo

CLIPSLAB-IT fmgtrento 2018 cattiva notizia



La voce del paziente

Pur nella doccia
fredda buona
impressione del
medico

|| fatto che si sia
consultato con
I'oncologo mi fa
sperare in terapie
nuove
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La moglie

Stava bene
Doccia fredda
Il medico ci aiuta
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Il percorso del medico

e Gli dico come stanno le
cose

* Cerco di sentire
dall’'oncologo se c’e
spazio per la chemio

e La comunicazione di
cattiva notizia e un
processo graduale
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Consigli dall’aula

Usare il desametasone da subito per evitare i
sintomi dell'edema cerebrale?

La comunicazione di cattiva notizia e graduale
Rispetto del paziente che non va imbrogliato!

Si puo chiedere al paziente quanto vuole
sapere fino a che punto devo essere esplicito

E importante avere consapevolezza



Oggi ho imparato che

E importante cercare di modulare le parole in
base alla reazione del paziente (es: se confuso
spiegare, chiedere se ha dubbi, ecc)

Un metodo per gestire la cattiva notizia e la
relazione con le emozioni del paziente

Ognuno di hoi medici ha un modo di
comunicare diverso

Bisogha essere camaleontici



Oggi ho imparato che

e La sofferenza che deriva da una cattiva notizia
non e cancellabile dalla rassicurazione del
medico. Cio che puo davvero aiutare e |la
certezza dell’aiuto e della disponibilita del

terapeuta
* Sj puo prendere tempo anche solo facendo

uscire temporaneamente il paziente o
facendolo tornare in giornata se necessario.



Oggi ho imparato che

* Ogni paziente ha diritto/facolta a essere
informato nel miglior modo possibile.

* La gestione del paziente ha molte
sfaccettature e assume connotati
personali/individuali.

e Dare brutte notizie e impegnativo per il
paziente ma anche per il medico



Oggi ho imparato che

Ascoltare e un arte

A comunicare piu efficacemente con il
paziente con prognosi riservata

Bianca
Bianca



