Teoria + praktyka: jak wygladajg studia przysztych onkologéw?

W dziedzinach onkologicznych innowacyjne odkrycia naukowe, ktéra moga zmienié
praktyke kliniczng pojawiajg sie z tygodnia na tydzien. Wybierajac onkologie kliniczng,
radioterapie czy chirurgie onkologiczng trzeba poswieci¢ mndstwo czasu na nauke.
W zamian mozemy mie¢ pewnos¢, ze monotonia w pracy nigdy nas nie dopadnie —zapewnia
doktor Bartlomiej Tomasik, specjalista radioterapii onkologicznej z Katedry i Kliniki

Onkologii i Radioterapii Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

Wyobrazmy sobie mtodego cztowieka, ktéry konczy jednolite studia medyczne, odbywa staz
i rozwaza wybor jednej ze specjalizacji onkologicznych. Jaki jest nastepny etap nauki

i przygotowania do profesji onkologa?

Moim zdaniem przygotowania do specjalizacji warto zaczgé duzo wczesniej, czemu sprzyja
program edukacji medycznej w Polsce. Juz w pierwszych latach studidw pojawiajg sie
przedmioty, ktdre mogg pomodc ztapaé ,onkologicznego” bakcyla. Na zajeciach
z ,Propedeutyki onkologii” zarysowywane sg podstawy dotyczace epidemiologii, ale takze
diagnostyki i terapii nowotwordw. Mniej wiecej w tym samym czasie studenci zaczynajg
uczestniczy¢ w zajeciach z patomorfologii. Patolodzy to najlepsi przyjaciele onkologdow
i kluczowi cztonkowie zespotu. Bez prawidtowego, precyzyjnego rozpoznania choroby nie
mozna bowiem zaczg¢ procesu terapeutycznego. Pierwsze lata studiow to takze czas,
w ktérym przyszli lekarze majg okazje rozpocza¢ dziatalnos¢ w kotach naukowych, ktére

funkcjonujg na wszystkich uczelniach. .

Specjalizacji onkologicznych jest kilka, wiec kazdy zainteresowany tg dziedzing medycyny

moze wybrac dyscypline odpowiednig do swoich predyspozycji i zainteresowan.

To prawda. W Polsce mozna wybra¢ onkologie kliniczng, patomorfologie i radioterapie
onkologiczng. Ja reprezentuje ostatnig z nich. Cho¢ kazda specjalizacja ma inng specyfike,
to mozina tez znalezé mnéstwo punktdw wspdlnych, poniewaz lekarze specjalnosci
onkologicznych tworzg zespdt. Kaidg z tych dziedzin charakteryzuje takze duzo
interdyscyplinarnych watkéw zwigzanych m.in. z biologig molekularng, genetyka czy z fizyka,

ktdra przyciggneta mnie do radioterapii onkologicznej.



Trzeba pamietac réwniez o tym, ze z wykonywaniem tych konkretnych profesji medycznych
mogqy sie wigzac¢ znaczne obcigzenia psychiczne. Gtebsze zainteresowanie onkologig juz
we wczesniejszych latach edukacji pozwoli przygotowad sie do pracy, zmierzyc sie z tg materia
i upewnié sie, ze to wtasciwy wybdr. Ja studiowatem w todzi, w ktérej mamy Swietng szkote
filmowg, wiec zainteresowani studenci medycyny mogli uczestniczyé w praktycznych
warsztatach organizowanych dodatkowo przez Izbe Lekarskg oraz Kota Naukowe.
W ich trakcie przyszli aktorzy wcielali sie w pacjentdow i mogliSmy przepracowaé nietatwe
sytuacje, sprébowac sie przygotowaé na pewne scenariusze, z ktorymi bedziemy mieé

do czynienia w przyszfosci.

Warto tez dobrze wykorzysta¢ 13-miesieczny staz podyplomowy, bo opiekunowie czesto
pozwalajg zaangazowac sie bardziej w te obszary, ktére dang osobe interesujg. Potem,

by dostaé sie na wybrang specjalizacje trzeba oczywiscie zda¢ Lekarski Egzamin Koncowy.

Jak konkretnie wyglada przygotowanie do wykonywania w przysztosci onkologicznych
profesji medycznych? Jakie kursy specjalizacyjne i staze muszg zaliczy¢ przyszli lekarze

onkolodzy w trakcie nauki?

Jak wczesniej wspomniatem, wszystkie specjalizacje onkologiczne sie przeplataja. Niezaleznie
od tego, ktdra z nich wybierzemy, na pewno duzo czasu spedzimy na onkologii klinicznej, czyli
mowigc potocznie na chemioterapii, a takze na radioterapii onkologicznej czy chirurgii
onkologicznej. Radioterapeuci czesto prowadzg tzw. radioterapie uzupetniajgcg polegajaca
na napromienianiu po zabiegu, wiec muszg miec¢ Swiadomos¢ jak operacje sg przeprowadzane,
co chirurdzy robig ze skérg, w jaki sposdb przesuwajg tkanki, a taka wiedze mozna zdoby¢
na chirurgii onkologicznej. Staze kierunkowe obejmujg réwniez patomorfologie, gdzie mozna
zdoby¢ doswiadczenie z zakresu diagnostyki mikroskopowej, a takze radiologie, gdzie
zajmujemy sie diagnostykg obrazowag z wykorzystaniem miedzy innymi tomografii
komputerowej czy rezonansu magnetycznego. Warto rowniez wspomnie¢ o medycynie

nuklearnej, gdzie do diagnostyki wykorzystywane s3 izotopy promieniotwoércze.
Jak dtugo trwa specjalizacja?

To zalezy od wybranej specjalizacji. Radioterapia onkologiczna jest specjalizacjg jednolitg
trwajgcg 5 lat. Natomiast w onkologii klinicznej najpierw trzeba zaliczy¢ trzyletni modut

podstawowy, internistyczny dopiero po nim nastepuje czes$¢ specjalistyczna, ktora trwa



kolejne trzy lata. W onkologii lekarze czesto taczg specjalizacje: gdybym teraz zapisat sie na
onkologie kliniczng, a rozwazam taka opcje, szkolenie trwatoby 3 lata, a wiec znacznie krocej
niz dla osoby, dla ktérej onkologia kliniczna jest pierwszg specjalizacje. Niestety nie dziata
to w drugg strone i jesli onkolog kliniczny chciatby zosta¢ réwniez radioterapeuta, to musiatby
odby¢ petne, piecioletnie szkolenie. Szczegdty dotyczgce czasu trwania poszczegdlnych

specjalizacji mozna znalez¢ na stronie Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego.

Radioterapia znajduje zastosowanie u wiekszosci oséb z chorobg nowotworowa. Szacuje sie,
ze okoto 60 — 70 % pacjentéw bedzie wymagato skorzystania z tej metody w trakcie leczenia.
Czes¢ chorych bedzie wymagata radioterapii dotyczacej nie tylko jednego miejsca, ale,
w przypadku rozprzestrzenienia sie choroby, takze zmian przerzutowych. Ostatnie doniesienia
naukowe wskazuja, ze takie podejscie pozwala niejednokrotnie nie tylko tagodzi¢ objawy, ale
takze wydtuzaé przezycie i czynic z raka chorobe przewlektg. W Polsce przez ostatnig dekade
dokonata sie rewolucja - doposazono i zmodernizowano liczne zaktady radioterapii, stworzono
osrodki w mniejszych miejscowosciach i w tej chwili zblizamy sie do $redniej obowigzujgcej
w krajach Europy Zachodniej. Dzieki aparaturze najnowszej generacji jeste$Smy w stanie niemal
dowolnie ksztattowaé rozktad dawki, oszczedzaé narzady, ktérych nie chcemy napromieni¢,
eskalujac jednocze$nie dawke w obszarze zmian nowotworowych. Wykorzystujgc nowoczesne

metody obrazowania mozemy dziata¢ z niesamowitg precyzjg rzedu milimetréow.

Rozmawiajac z onkologami réinych specjalizacji styszatam wielokrotnie, ze to bardzo
wymagajaca specjalizacja, dla osoéb ambitnych lubigcych wyzwania i ciggly rozwodj

zawodowy. Zgadza sie Pan z tg opinia?

Absolutnie tak i na tym wtasdnie polega piekno onkologii! Nawet po zakoriczeniu specjalizacji
trzeba sie caty czas doksztatcaé, zwtaszcza, ze onkologia to dziedzina, ktéra bardzo
dynamicznie sie rozwija. Moja przygoda z onkologig zaczeta sie wtasnie od czesci naukowe;j.
Jako student medycyny pracowatem w laboratorium przy klinice onkohematologii dzieciecej,
gdzie zajmowatem sie badaniem wptywu zmiennos$ci genu zwigzanego z naprawg DNA
na przebieg ostrej biataczki limfoblastycznej u dzieci. Warto przy tej okazji wspomnied,
ze moim mentorem byt wtedy Pan Profesor Wojciech Mtynarski z todzi. W lutym tego roku,
od razu po rozpoczeciu rosyjskiej napasci na Ukraine, Prof. Mtynarski zainicjowat akcje
transportu dzieci z chorobami onkologicznymi z Ukrainy do Polski. Ze wzgledu na znaczng

liczbe potrzebujacych, cze$¢ tych matych pacjentdow zostaje w naszym kraju na leczenie,



a czesc trafia do osrodkéw w Europie i Ameryce Pétnocnej. Ostatnio ta swietna inicjatywa,
SAFER Ukraine, byta opisana w ,Lancet Haematology”. Gorgco zachecam do lektury,
bo ta historia najlepiej oddaje wyjgtkowy charakter srodowiska onkologicznego w Polsce.
Wracajgc do mojej Sciezki edukacyjnej: poza pracg w laboratorium zajmowatem sie rowniez
biostatystyka, co pomogto mi lepiej rozumie¢ i planowaé badania kliniczne. W dziedzinach
onkologicznych olbrzymia wiedza, ktéra moze zmieni¢ praktyke kliniczng, jest generowana
praktycznie z tygodnia na tydzien: co chwile pojawiajg sie randomizowane badania klinicznej
trzeciej fazy, nie wspominajgc o wczesniejszych fazach czy badaniach przedklinicznych. Cho¢
w naszym kraju dziatajg grupy narzgdowe, musimy by¢ zorientowani w leczeniu wszystkich
nowotworéw, a w obrebie wezszej specjalizacji, ktdrg sie zajmujemy w najwiekszym stopniu,

powinnismy by¢ na biezgco z literaturg ,,z wczoraj”.

Onkolodzy czesto pracuja z pacjentem i jednoczesnie angazujg sie w badania naukowe.
Czy juz w trakcie specjalizacji jest mozliwos¢ dotaczenia do jednego z takich projektow,

na przyktad poswieconego pracom nad nowymi lekami?

Zachecamy do tego, by juz w trakcie specjalizacji zacza¢ prowadzi¢ ciekawe projekty zaréwno
kliniczne jak i interdyscyplinarne z pogranicza biologii molekularnej, genetyki
czy patomorfologii. Warto wspomnie¢ o dziataniach Agencji Badan Medycznych, ktdra
otworzyta konkursy o dofinansowanie niekomercyjnych badan klinicznych. Nic wiec nie stoi
na przeszkodzie, by aplikowaé o granty i na przykfad bada¢ jedng z modyfikacji standardowej
terapii. Badania z dziedzin onkologicznych prowadzone sg w wielu osrodkach, takze
akademickich, na catym swiecie. Mtody lekarz, moze zaangazowac sie w taki miedzynarodowy
projekt badawczy, rekrutowaé pacjentéw, gromadzi¢ dane i w ten sposéb dodatkowo lepiej
poznaé specyfike danej choroby nowotworowej oraz zrozumie¢ jak dziatajg badania kliniczne
i w przysztosci lepiej je interpretowac. W Gdansku rezydenci mogg juz od pierwszego roku
szkolenia uczestniczy¢ nawet w kilku projektach badawczych. Nic nie stoi tez na przeszkodzie,
by Rezydenci w trakcie specjalizacji mogg takze angazowad sie w dodatkowe aktywnosci,
na przyktad prace w poradni czy dziatalnos¢ w sektorze prywatnym. Mozliwosci zarobkowania
pojawiajg sie juz na pierwszym roku i w poréwnaniu ze specjalizacjami, niezaliczanymi

do deficytowych, sg na pewno wyisze.

Warto doda¢, ze lekarze w trakcie specjalizacji planujg leczenie pod nadzorem starszych

kolegdéw specjalistéw. Radioterapie onkologiczng charakteryzuje system ciggtej weryfikacji,



co pozwala zminimalizowa¢ ryzyko btedu i zwieksza standaryzacje. Nawet jako lekarze
specjalisci sami siebie audytujemy, wspdlnie oceniamy plany leczenia, stale konsultujemy sie

z fizykami medycznymi.

Czy po zakonczeniu nauki i zdaniu Painstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego moina juz

rozpoczgé samodzielng praktyke?

Jak najbardziej, trzeba jednak podkresli¢, ze radioterapeutéw limituje sprzet. Mozemy
oczywiscie dziata¢ w poradni jako onkolodzy, ktéry kwalifikujg do leczenia i zajmujg sie opieka
nad pacjentami po jego zakoriczaniu. Do prowadzenia radioterapii jest nam jednak potrzebny
akcelerator liniowy, ktory wygeneruje promieniowanie jonizujgce, niezbedne do prowadzenia
leczenia onkologicznego. Tym niemniej, ze wzgledu na rewolucje o ktérej wspomniatem, liczba
takich osrodkéw w kraju znaczaco sie zwiekszyta. Otrzymujgc dokument po zdanym egzaminie
jestesmy zupetnie niezalezni i mozemy dziata¢ w dowolny sposéb: mozna pracowaé etatowo

lub na kontrakcie zaktadajgc dziatalnos$¢ gospodarcza. Opcji jest bardzo wiele.

Dlaczego Pan zdecydowat sie akurat na radioterapie onkologiczng i na prace z przysztymi
lekarzami? Co w tej dziedzinie onkologicznej jest najbardziej frapujgce w kontekscie rozwoju

zawodowego?

Badania, ktére prowadzitem w laboratorium przy biataczkach dzieciecych dotyczyty gendw
zwigzanych z naprawg uszkodzen DNA. Ta tematyka sprawita, ze zaczgtem sie interesowac
czynnikami, ktére mogg doprowadzi¢ do zniszczenia DNA, a jednym z nich jest
promieniowanie jonizujgce. Myslgc o wyborze specjalizacji doszedtem do wniosku, ze piekne
w radioterapii jest to, ze my dostownie przygotowujemy leczenie ,szyte na miare”. Bazujemy
na tomografii komputerowej konkretnego pacjenta, co wymaga dobrej znajomosci anatomii,
radiologii i wiedzy technicznej z zakresu fizyki. Oczywiscie opieramy sie o standardy leczenia
i wytyczne, ale kazdy pacjent jest inny, a my przygotowujemy indywidualizowany plan
leczenia. Pomyslatem wiec, ze w tej pracy nie ma ryzyka, ze po latach praktykowania wpadne
w rutyne. Poza tym fakt, ze mozna nawigzaé glebsze relacje z pacjentami, pomdc w powrocie
do zdrowia lub znaczgco wydtuzyé ich zycie jest nie do przecenienia. To Zrédio ogromnej

satysfakgcji.

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

Onkologicznej na lata 2020 — 2030, finansowana ze srodkéw Ministra Zdrowia.



