Wedtug szacunkdéw, ponad 60% nowo zdiagnozowanych choréb nowotworowych
dotyczy oséb, ktére skonczyty 65 lat. U osdb starszych nowotwdr czesto na naktada sie na juz
istniejgce schorzenia przewlekte co istotnie przyczynia sie do ubytku sit witalnych. Sama
choroba jaki jej leczenie mogg powodowac ostabienie, ktdre utrudnia lub nawet uniemozliwia
wykonywanie codziennych czynnosci. Rzadsze wychodzenie z domu, ograniczenie
samodzielnosci i odizolowanie od innych prowadza do obnizenia nastroju i pogorszenia
samopoczucie na dtugi czas.

Badacze, ktdrzy analizujg sytuacje starszych oséb mierzacych sie z systemem opieki
zdrowotnej wskazujg , ze najwiekszym problemem sg dla nich wysokie koszty leczenia i
fragmentacja systemu opieki. Fragmentacja, czyli rozbicie opieki zdrowotnej na wiele
osobnych przychodni i instytucji realizujgcych ustugi medyczne, ktdre znajdujg sie w réznych
oddalonych od siebie miejscach, utrudnia skoordynowanie leczenia. Osoby starsze wskazujg
takze na problemy emocjonalne zwigzane z diagnozg, takie jak silny lek i brak zaufania. Moga
one wynikaé z trudnosci w komunikacji ze specjalistami i nierozumienia przekazywanych przez
nich medycznych informacji. Co wiecej, otrzymanie diagnozy choroby nowotworowej i
zwigzane z nig negatywne przekonania oraz duze obcigzenie emocjonalne czesto pogtebiajg
juzistniejgce problemy. W tej sytuacji warto mieé osobe, z ktérg mozna porozmawiaé o swoich
trudnych przezyciach jak i otrzymac od niej praktyczne wsparcie.

Jedng z metod wspierania pacjentéw z chorobg nowotworowa jest nawigacja [ang.
patient navigation] opracowana jeszcze na przetomie lat 80. i 90. XX wieku przez
amerykanskiego onkologa Harolda Freemana. Podczas swojej pracy z Afroamerykankami
chorujgcymi na raka doktor Freeman zauwazyt, ze przezywalnos$¢ w tej grupie jest znacznie
nizsza. Na podstawie rozmdéw z pacjentami stwierdzit, ze u osdb, ktdre napotykajg wiecej
barier w opiece zdrowotnej leczenie opdznia sie, co pogarsza rokowanie i jest zrédtem
wiekszego cierpienia. Na poczatku nawigacja byta wiec skierowana do oséb nalezgcych do
mniejszosci, jednak w ciggu 30 lat programy te rozwinety sie i znalazty zastosowanie w pracy z
pacjentami, ktorzy z réznych powoddw majg ograniczony dostep do swiadczen, lub ktérym
trudno odnalezé sie w skomplikowanym systemie opieki.

Nawigacja jest formg wspodtpracy pomiedzy pacjentem i jego rodzing a nawigatorem,
czyli asystentem, ktéry ukonczyt trening w zakresie wspierania oséb chorujgcych. W
systemach ochrony zdrowia na $wiecie role nawigatora zwykle petnig pielegniarki, pracownicy

pomocy spotecznej lub wolontariusze. Odpowiadajg oni na biezgce potrzeby pacjenta,



pomagajg skoordynowac opieke, umoéwi¢ wizyty lekarskie, zorganizowac transport czy
dostarczanie positkdw do domu, a jesli nawigator ma takie kompetencje, moze tez pomagac
w sprawach administracyjnych. Nawigator wspodtpracuje wiec z pacjentem i jego rodzing w
taki sposéb, aby ich reprezentowac, utatwic¢ uzyskanie $wiadczen albo ustug medycznych oraz
aby pomadc im w poradzeniu sobie z lekiem po otrzymaniu diagnozy.

Programy nawigacji pacjentéw z réznymi problemami zdrowotnymi sg stosowane i
rozwijane od ponad 30 lat w krajach Ameryki Pétnocnej, jednak w Europie tego typu model
opieki nie jest powszechnie znany. Obecnie w ramach projektu EU NAVIGATE, opartego na
kanadyjskim programie Nav-Care© w szesciu krajach: Belgii, Irlandii, Polsce, Holandii,
Portugalii oraz we Wtoszech prowadzona jest nawigacja pacjentéw. W Polsce za jego realizacje
odpowiada zespdt Pracowni Badan nad Starzejagcym sie Spoteczenstwem w Katedrze
Epidemiologii i Medycyny Zapobiegawczej Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum
w Krakowie, kierowany przez prof. dr hab. med. Katarzyne Szczerbinskg. Nasz zespot
wspotpracuje Scisle ze wszystkimi krajami zaangazowanymi w projekt, a takze z Narodowym
Instytutem Onkologii, Szpitalem Uniwersyteckim oraz z Miejskim Osrodkiem Opieki
Spotecznej w Krakowie. Zalezy nam, aby nawigacja pomogta osobom chorujgcym i ich bliskim
W poruszaniu sie po systemie opieki zdrowotnej i pomocy spotecznej. Nasze nawigatorki petnig
role tgcznika z instytucjami ochrony zdrowia w sytuacjach zaostrzenia objawéw choroby i
doradcy gdzie i w jaki sposéb starac sie o réznego rodzaju pomoc — medyczng i niemedyczng.
Ponadto, udzielajg wsparcia w emocjonalnie trudnych sytuacjach szukajgc wraz z chorym i
jego rodzing dobrych rozwigzan.

Zapraszamy Panistwa serdecznie do zgtaszania sie do programu EU Navigate. Mogg
wzigé w nim udziat osoby, ktére ukorczyty 70 rok zycia, majg diagnoze aktywnej choroby
nowotworowe], mieszkajg na terenie Krakowa i ktére czujg, ze ich sprawnos¢ obnizyta sie w
ciggu ostatniego pot roku. Do programu mogg byé rowniez wigczeni tzw. opiekunowie, czyli
osoby, ktdére pomagajg wspomnianym pacjentom przynajmniej raz w tygodniu.

Zakwalifikowani uczestnicy skorzystajg z darmowego, 12-miesiecznego wsparcia
nawigatora, ktéore bedzie udzielane zaréwno osobiscie, jak i przez telefon. Osoby
zainteresowane prosimy o kontakt z Pracownig Badan nad Starzejgcym sie Spoteczenstwem
pod numer 502 186 434 lub na adres e-mail pbss@uj.edu.pl. Czekamy na Panstwa wiadomosci

i telefony od poniedziatku do pigtku w godzinach 7:30-15:30.



