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Dal curare al prendersi cura

Marco Musi
SS Cure Palliative, USL Valle d’Aosta

Aosta, 22 ottobre 2014

=9ad (| [N



Curare

i v T W R R R T ey w

¢\  DEL PIEMONTE

E DELLA VALLE D'AOSTA

Prendersi cura
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Curare

to cure
guarire
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Prendersi cura

to care
prendersi cura
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to cure lo care
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Curare Prendersi cura
to cure lo care
guarire prendersi cura
la malattia del malato

Ma non e sufficiente curare la malattia ?
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NO
- per ragioni epidemiologiche
prevalenza delle malattie cronico-degenerative
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NO
- per ragioni epidemiologiche
prevalenza delle malattie cronico-degenerative

- per evoluzione del concetto di buona medicina
da “disease centered” a “patient centered”
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“disease centered”

Disease : cio che i sanitari sono abituati a vedere, facendo riferimento a
qualita oggettive legate al cattivo funzionamento dei processi biologici,
fisiologici e chimici del corpo.
Enfasi su : malattia come lesione organica

misurazioni numeriche / oggettive

dualismo mente — corpo

razionalita scientifica

Limiti
“i medici considerano la malattia come I'unico vero disturbo [..]".
“sviluppato fino alle sue estreme conseguenze questo orientamento, [..]

porta la medicina a ridursi a pratica veterinaria”. i;_‘
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Arthur Kleinman. USA. anni ‘70-80
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‘patient centered” ? prendersi cura

Picker/Commonwealth Program for Patient-Centered Care, 1988.

Medicina centrata sul paziente. Include:

- Rispetto dei valori, preferenze, bisogni

- Cure coordinate e integrate

- Informazione di alta qualita a paziente e famiglia
- Confort fisico, inclusa terapia del dolore

- Supporto emozionale e sollievo dall’ansia

- Coinvolgimento di famigliari e amici

- Continuita, comprese le fasi di transizione

- Accesso alle cure CE
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“patient centered” “ ‘attributo pit
importante della cura

centrata sul paziente e
il coinvolgimento attivo
dei pazienti nelle
scelte”

Principio bioetico di autonomia (autodeterminazione)
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Valutazione e valorizzazione

della professionalita Innovazione e ricerca Appropriatezza
VRN Equita @sﬁvi’rﬁ di qcmmimemo dell’uteE
Aggiornamento per i . .
diversi operatori Formazione tecnica Adesione a PDTA specifici
e relazionale

Attenzione al rischio QU ALITA’ Comunicazione tra gli operatori
per gli operatori

5 3 % \
Aﬂenzmns_zl al r|§ch|o ® Completezza dell'informaziong
per il paziente FORMAZIONE | COMUNICAZIONE e condivisione del percorso
— — /
Oncologia ecologica ® N ®

Attenzione al
nserimento sociale

alle problematiche SOSTENIBILITA" @ -

@nui’rﬁ delle CUD

PRESA lN Integrazione delle

=@ professionalita
riabilitative
Promozione Valutazione funzionale
della salute nel tempo e follow up
@ ®
Interventi educativi ! _ :
LIDARIETA’ @ DIALOGO Dialogo tra operatori,
@egno ai bisogni socidali pazienti e accompagnatori
’
Cooperazione Collaborazione con DIGNITA
deendizionale I'associazionismo e il Rispetto della riservatezza

volontariato

& Accoglienza dei luoghi di cura
Accompagnamento nel fine vita CAscolto nel percorso di cura

Attenzione a identificare
e controllare i sintomi
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Ulteriori dimensioni del prendersi cura

- attenzione non valutativa al vissuto soggettivo della
persona paziente
“lliness centered”, capire il malato, empatia
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. 'esperienza soggettiva dello star male vissuta dal soggetto malato.
Fa riferimento allo stato di sofferenza, alla percezione dell’esperienza e del
significato della malattia da parte della persona malata.
Enfasi su : individualita e soggettivita
Interpretazioni e spiegazioni mediate dalla cultura
valutazione dell'esperienza
aspettative
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Arthur Kleinman. USA. anni ‘70-80 on
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Ulteriori dimensioni del prendersi cura

- attenzione non valutativa al vissuto soggettivo della
persona paziente
“lliness centered”, capire il malato, empatia

- Pasimmetria della relazioni di cura e le sue implicazioni
I'etica della cura
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Dec. 14, 2011 — Utah USA
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['ll stay until we get you out». Restero qui finché non ti tireremo fuori.
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BUONGIORNO
Masszima Gramelini ‘

“Anche noi come Arianna siamo finiti sotto il pullman, [...].
Siamo feriti ma vivi e possiamo ancora salvarci, se qualcuno
avra la forza di stendersi accanto a noi e tenerci la mano,
sussurrando quelle parole”.
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Prendersi cura del malato
Patient centered.............. il malato sceglie e decide
Capire l'illness............... il malato ha le sue ragioni

Prendere su di se, accompagnare, esserci..............
.......... il malato e debole e ha bisogno di sostegno
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Ma non e sufficiente curare la malattia ?
Risposta ......cccovvviiiiiiiiiiiie e

Se curi la malattia puoi
vincere o perdere.

Se curi il malato vinci
sempre.
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