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Endometrioza jako przedmiot
ksztalcenia studentéw medycyny.
Analiza problemu z zaakcentowaniem
uwarunkowan ksztalcenia zdalnego

Wstep

Swiat zostal opanowany przez pandemie SARS-CoV-2. Spowodowato to
ogromne zmiany w Zyciu mieszkaficéw naszej planety, zmienilto otaczajaca rzeczy-
wisto$¢ i wywolalo $miertelne zagrozenie. Zmiany skutkowaly natozeniem przez
panstwa obostrzed i ograniczei zwiazanych z przemieszczeniem si¢ i mozliwo-
$cia kontaktéw spotecznych. Nie ominely one réwniez pracy zawodowej, edukacji
czy zycia rodzinnego. Szkoly i uczelnie wyzsze stanely przed wyzwaniem przejscia
z nauczania w formie stacjonarnej na ksztalcenie zdalne. Apelowano, by pozosta¢
w domach, ograniczajac kontakty ze $wiatem i sprowadzajac je do komunikacji je-
dynie za pomoca monitoréw komputera, smartfonéw, telewizoréw czy tabletéw.

Wybuch pandemii COVID-19 spowodowat zmiany w szkolnictwie, w szcze-
gblnosci konieczno$¢ wykorzystania metod nauczania zdalnego. Rozwiazanie do-
tad ,elitarne” miato sta¢ si¢ narzedziem powszechnym i obowiazkowym. Objelo
ono réwniez ksztalcenie akademickie. Rzadkie rozwiazanie spotykane na wick-
szych i lepszych uczelniach musiato sta¢ si¢ obecne juz w kazdej jednostce szkol-
nictwa wyzszego. Co wazne, uniwersytety medyczne oraz uczelnie, ktére ksztalca
w kierunkach medycznych, znalazly sie w szczegélnie trudnej sytuacji, poniewaz
kadra naukowo-dydaktyczna byla pochlonieta ratowaniem zdrowia i zycia wielu
tysiecy ludzi. Zarédwno lekarze, pielegniarki, ratownicy medyczni, jak i farmaceu-
ci, diagnosci laboratoryjni, rehabilitanci i dietetycy narazali swoje zdrowie i zycie,
by poméc w diagnozie i leczeniu 0séb chorych na SARS-CoV-2, pracujac w ra-
mach wielogodzinnych, wyczerpujacych dyzuréw. Trwata walka o wynalezienie
szczepionki i w chwili obecnej — jesiert 2021 roku — nadal podejmowane sg poszu-
kiwania skutecznego leku na ten rodzaj wirusa.
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Celem artykutu jest przedstawienie wynikéw badan pilotazowych, ktére byty
prowadzone w ramach dziatari z okazji $wiatowego miesiaca swiadomosci endo-
metriozy (owym miesiacem ustanowiono marzec) i dotyczyly zasadnosci organi-
zowania webinaréw dla studentéw kierunkéw medycznych i pracownikéw ochro-
ny zdrowia. Gléwny problem podjety w niniejszej pracy oscyluje wokét dwéch
kwestii: czy nauczanie z zakresu endometriozy jest obecne na zajeciach akademic-
kich oraz czy celowe, potrzebne i przede wszystkim skuteczne i rzetelne moze by¢
przekazywanie wiedzy na temat tej choroby za pomoca webinaréw badz podobnych
metod ksztalcenia zdalnego?

Edukacja zdalna — kwestie terminologiczne

Nauczanie zdalne nie jest zjawiskiem nowym, jego poczatki mozna byto za-
obserwowac¢ juz na przetomie XVIII i XIX wieku. Przyczyn pojawienia si¢ nauki
zdalnej nalezy upatrywaé w potrzebie prowadzenia i rozwijania edukacji szkol-
nej oraz akademickiej pomimo duzych odlegtosci. Poczatkowo nauczanie zdalne
przybierato forme ksztalcenia korespondencyjnego za pomoca poczty pomiedzy
nauczycielem a uczniem, nastgpnie — wraz z rozwojem radia i telewizji — nauczy-
ciel mégt wzbogaci¢ materiat o bodzce audiowizualne. Kolejny przefom przyniosto
wynalezienie komputera, co pozwolito na nauke przy pomocy mediéw cyfrowych
i programéw edukacyjnych. Wreszcie powstanie globalnej sieci Internet pozwolito
na bezposredni i réwnolegly kontakt z nauczycielem oraz nieograniczony dostep do
materialéw dydaktycznych. Pojecie e-learning oznacza nauke na odleglos¢ z zastoso-
waniem technologii informatycznych [Kononowicz, Pyrczak, Roterman-Konieczna,
2006, s. 365].

Techniczny Komitet ds. Technologicznego Uczenia si¢ dziatajacy przy IEEE!
jest zdania, ze nauczanie na odleglo$¢ stanowi

metodg prowadzenia procesu dydaktycznego w warunkach, gdy nauczyciele
i uczniowie/studenci sa od siebie oddaleni i nie znajduja si¢ w tym samy miej-
scu, stosujac do przekazywania informacji oprécz tradycyjnych sposobéw komu-
nikowania si¢ réwniez wspdlczesne, bardzo nowoczesne technologie telekomuni-
kacyjne, przesylajac: glos, wideo, komputerowe dane oraz materiaty drukowane.
Wspétczesne techniki umozliwiajg rowniez bezposredni kontakt w czasie rzeczy-
wistym pomigdzy nauczycielem a uczniem za pomocg audio — lub wideokonfe-
rencji, niezaleznie od odleglosci, jaka ich dzieli [Pawlak, Strzelecki, 2010, s. 100].

1 IEEE to najwicksza na §wiecie profesjonalna organizacja technologiczna poswigcona rozwojowi
technologii z korzyscia dla ludzkosci.
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Jak podkresla Andrzej Kononowicz: ,,analizujac strukturg nauczania z punk-
tu widzenia potencjalnego odbiorcy, nalezy uwzglednié¢ przede wszystkim studen-
ta medycyny” [Kononowicz, Pyrczak, Roterman-Konieczna, 2006, s. 365].

Specyfika nauczania zdalnego na uczelniach medycznych

Wspomniana wyzej perspektywe nalezy rozszerzy¢ o aktualne wyzwania stoja-
ce przed medycyna, wynikajace ze wspdtczesnych potrzeb pacjentéw i probleméw
zwiazanych z chorobami cywilizacyjnymi. Nalezy przy planowaniu przedmiotéw
na kierunkach medycznych uwzgledniaé trendy, ktére wskazuja na rosnaca liczbe
zachorowari populacji czy wykrywalno$¢ danej jednostki chorobowej, badz tez od-
krycia nowej choroby/wariantu choroby — jak COVID-19. Jest to o tyle zasadne,
ze w opiece medycznej zauwazalna jest wyrazna zmiana w podejsciu do pacjenta —
odchodzi si¢ od modelu paternalistycznego na korzy$¢ modelu uwzgledniajacego
mozliwos¢ wspétpodejmowania decyzji przez osobe chora. W podejsciu paternali-
stycznym to lekarz decydowat o toku diagnozowania i leczenia, nakazywat pacjen-
towi dany styl zycia, obecnie coraz czgéciej pracownicy ochrony zdrowia zachecaja
osobe chora do samodzielnego zwigkszenia $wiadomosci stanu swojego zdrowia
i podejmowania dziatari prozdrowotnych, w tym postanowienia o drodze i formie
leczenia [Szymczyk i in., 2015, s. 221]. Znaczy to, ze dzisiejszy pacjent posiada
wicksza wiedze w zakresie whasnej choroby i chce decydowaé o planie leczenia.

Pandemia COVID-19 wymusita wprowadzenie nauczania zdalnego, ktére
zastapito dotychczasowe tradycyjne formy ksztalcenia. Zmienita si¢ tez metody-
ka, albowiem nauczanie zdalne przestato by¢ jedna z form wspierajacych naucza-
nie tradycyjne, a stato si¢ jedyna dostepna metodg ksztatcenia — uczelnie musiaty
z dnia na dzieri dostosowac wszystkie sposoby przekazu wiedzy przedmiotowej, by
moc ksztalcié przysztych lekarzy, pielegniarki, farmaceutéw, diagnostéw labora-
toryjnych, ratownikéw czy fizjoterapeutéw przez Internet. Poczatkowo uzywano
najczesciej platformy Moodle, MS Teams i Zoom.

W dotychczasowej literaturze przedmiotu nauczanie zdalne w odniesieniu
do medycyny traktowano jako ksztatcenie kursowe. Stwierdzano zatem, ze kursy
w nauczaniu zdalnym powinny przekazywa¢ podstawowe informacje, ktérych na-
uczyciel akademicki moze oczekiwa¢ od studenta — przed jego pojawieniem si¢ na
zajeciach praktycznych [Lytra, Pouloudi 2001, Kononowicz i in., 2006, s. 366].
Zdaniem autoréw, taki model kursu prowadzi studenta od szerokiego zakresu
wiedzy z nauk podstawowych do waskich, specjalizacyjnych, czysto klinicznych
dyscyplin [Kononowicz i in., 2000, s. 366].
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W przypadku studiéw na kierunkach medycznych, cytujac za Wiestawem
Pétjanowiczem:

ograniczeniem dla tej formy nauczania moze by¢ ich specyfika, z ktérej wyni-
ka koniecznos¢ realizacji zaj¢é prakeycznych (éwiczed, zajg¢ specjalnosciowych
oraz klinicznych) w formie tradycyjnej, jednak wickszo$¢ zajeé teoretycznych
(wyktadéw czy seminariéw) moze by¢ z powodzeniem realizowana w formie zdalne;j
[Potjanowicz, 2014, s. 89].

Wspomniany Autor sugeruje osobom projektujacym kursy wirtualne, by
uwzgledniali rozwdj edukacji zawodowej, ktdrej celem jest stworzenie najkrétszej
$ciezki rozwoju umiejetnosci zawodowych o0séb uczacych sie w formie zdalnej [P61-
janowicz, 2014, s. 91]. Dalej W. Pétjanowicz przytacza wyniki badari wykonanych
w latach 2009-2012, ktére wykazaty zaleznos¢ efektywnosci nauczania zdalnego
(w poréwnaniu z nauczeniem tradycyjnym) od kierunku studiéw i przedmiotu na-
uczania, a takze ujawnity, ze kazdy kierunek nauczania i kazdy przedmiot charak-
teryzuje si¢ pewna specyfika dotyczaca zakresu wiedzy i mozliwosci przyswajania
nauczanych tresci. Ujawnit si¢ ponadto wyzszy poziom zadowolenia wiréd studen-
téw, ktdrzy korzystali z nauczania zdalnego, w poréwnaniu z osobami korzystaja-
cymi jedynie z form przygotowania stacjonarnego — 95% badanych stwierdzito,
ze kursy wirtualne wzbogacity ich wiedze i umiejetnosci, w poréwnaniu do 89%
respondentéw uczestniczacych w przygotowaniu stacjonarnym. Taki sam odsetek
badanych (95%) uwazal, ze nauczanie w formie wirtualnej byto dobrze przygo-
towane, dostepne i przydatne, natomiast podobnego zdania bylo jedynie 84%
studentéw korzystajacych z tradycyjnej formy [Pétjanowicz, 2014, s. 101-102].

Przygotowanie przysztych pracownikéw ochrony zdrowia z wykorzystaniem
nauczania zdalnego nadal wzbudza wiele watpliwosci. Dlaczego? Przyjrzyjmy sie
niektérym z nich.

Jednym z zarzutéw jest mocne ograniczenie kontaktéw interpersonalnych,
w dwdjnaséb bowiem nastepuje redukcja tradycyjnego kanatu wyktadowca—stu-
dent oraz ostabienie komunikacji wewnatrz grupy studenckiej. Jak zaznaczaja
Pawlak i Strzelecki [2010], ten pierwszy aspekt jest szczegblnie wazny w proce-
sie edukacji medycznej z powodu dobrych relacji interpersonalnych z przysztym
pacjentem. [Pawlak, Strzelecki, 2010, s. 103]. Dlaczego wazny jest realny kon-
takt z wyktadowca w naukach medycznych? Sam charakter tej dziedziny stanowi
o potrzebie rozwijania sztuki budowania bezposrednich relacji. W toku nauczania
niekiedy jest niezb¢dna obecnos¢ prowadzacego, ktéry skoryguje na biezaco dzia-
tania pojedynczego studenta lub grupy studentéw. Niekt6rych zaje¢ praktycznych
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czy klinicznych nie da si¢ zastapi¢ nauczaniem zdalnym — wymagaja one nabycia
praktycznych umiejetnosci poprzez np. kontakt fizyczny z wyktadowcy [Pawlak,
Strzelecki, 2010, s. 105].

W czasie pandemii znaczacym utrudnieniem dla funkcjonowania uczelni
medycznych byla potrzeba wprowadzenia do szpitali tysiecy studentéw. Stanowito
to znaczne obciazenie zaréwno dla uczelni, jak i placdwek leczniczych, wiazato sie
bowiem z koniecznoscia zapewnienie im m.in. sprzetu ochrony jednorazowej, co
byto duzym wyzwaniem organizacyjnym i finansowym [Krawczyk, 2020, s. 58].

W literaturze przedmiotu stwierdza si¢ liczne atuty zdalnego nauczania. Au-
torzy podkreslaja m.in. duza elastycznos¢, ktdra przejawia sie w realizacji indywi-
dualnego tempa i uzyciu stylu uczenia si¢ dostosowanego do wtasnych preferen-
cji i potrzeb. Takie nauczanie sprzyja utrwalaniu wiedzy, moze wspomoc lepsze
zrozumienie omawianych zjawisk i proceséw, a w niektérych przypadkach roz-
wija wazne umiejetnosci, w szczegdlnosci dotyczace rozwiazywania probleméw
[Belowska i in. 2017, s. 44].

Optymalnym rozwiazaniem wydaje si¢ blended learning. Jest to

potaczenie tradycyjnych metod nauczania z e-learningiem. Czg¢d¢ zaje¢ odbywa sig
zatem tradycyjnie w salach wyktadowych, w warunkach fizycznej obecnosci wykta-
dowcy, cz¢é¢ natomiast jest realizowana zdalnie [Pawlak, Strzelecki, 2010, s. 101].

Co wiccej, proces dydaktyczny moze by¢ wspierany poprzez réznego rodzaju
tréjwymiarowe symulacje. Nowoczesne technologie pozwalaja na cyfrowe od-
tworzenie konkretnych przypadkéw klinicznych czy proceséw chorobowych.
Umozliwiajg réwniez zobrazowanie rzeczywistej interakcji pomiedzy personelem
medycznym a chorym, niemniej jednak to nadal jedynie rodzaj substytutu rzeczy-
wistej relacji [Pawlak, Strzelecki, 2010, s. 103-104].

Interesujaca odmiang nauczania zdalnego jest takie rapid e-learning, ktéry
oznacza

kurs e-learningowy o charakterze doraznego szkolenia. Szkolenia tego typu przy-
gotowywane s3 w czasie znacznie krétszym niz tradycyjne kursy wirtualne i sa
znacznie tandsze, co daje instytucjom i firmom prowadzacym je oszczgdnos¢ czasu

i pieniedzy [Pawlak, Strzelecki, 2010, s. 101-102].

Internet jest jednym z najwazniejszych mediéw stosowanych jako przekaz-
nik wiedzy. Jak wskazuje Damian Szymeczyk, obecnie okoto 2/3 internautéw po-
szukujacych informacji z problematyki zdrowotnej stanowia studenci i uczniowie
[Szymczyk i in., 2015, s. 221]. Grupa badawcza pod kierunkiem Szymczyka prze-
prowadzita badanie metoda sondazu diagnostycznego poéréd studentéw lubelskich
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uczelni wyzszych w 2015 roku. Badanie to pozwolito na przedstawienie nastepuja-
cych konkluzji: wszyscy badani wskazali Internet jako najczestsze zrédlo informacji
o zdrowiu, chorobie, jej objawach i leczeniu. Studenci najczgsciej poszukuja informa-
cji dotyczacych objawdéw choroby (64%), metod leczenia (62%), czynnikéw ryzyka
(23%) czy potencjalnych powiklaniach (co szdsty). Interesujace, ze to wlasnie najcze-
$ciej studenci medycyny (ponad 55%) chca uzyskad informacje o lekach dostgpnych
bez recepty. Jako Zrédlo informacji w Internecie respondenci wskazywali serwisy
medyczne (63%), serwisy i fora spotecznosciowe (55%) oraz encyklopedie (35%).

Zastanawiajace jest, dlaczego mtodzi ludzie tak chetnie korzystaja z zasobéw
Internetu. Z zaprezentowanych motywacji wynika, ze chca unikna¢ kolejek do le-
karzy w przychodniach POZ (37%), kosztéw wizyt prywatnych (31%), trudnosci
w dostepie do lekarzy specjalistéw (27%) czy tez przykrych do§wiadczen w gabine-
cie lekarskim (26%). Istotne jest réwniez dla badanych poczucie komfortu i ano-
nimowosci (22%) oraz wymiana do$wiadczeri z innymi (13%). Wéréd innych
powodéw korzystania z Internetu jako Zrédta wiedzy respondenci wymieniaja pro-
blematyczny, dtugi dojazd do podmiotu leczniczego (10%) czy brak ubezpieczenia
zdrowotnego (5%). Wsrdd kategorii innych odpowiedzi studenci wymieniali: brak
kompetenciji lekarzy, podwazanie przez nich opinii innych specjalistéw, brak zain-
teresowania pacjentem, brak empatii, nieuprzejmos¢, brak ostroznosci i delikatno-
$ci podczas badania czy przepisywanie tego samego farmaceutyku wielu osobom
(2,5%). Zaskakujace, ze w opinii 40% badanych Internet okreslany jest jako dobre
narzedzie do wyszukiwania informacji o chorobach i zdrowiu, co ésmy uwaza na-
tomiast przeciwnie [Szymczyk i in., 2015, s. 222-224].

Innym interesujacym badaniem byta analiza studenckiej ankiety oceny ksztat-
cenia zdalnego na Pomorskim Uniwersytecie Medycznym w Szczecinie?. W opi-
nii studentéw kierunkéw medycznych wyktadowcy byli dobrze przygotowani
do prowadzenia zaj¢¢ zdalnych. Waznym czynnikiem aktywizacji i uatrakcyjnie-
nia zaje¢ wirtualnych jest dyskusja, ktéra umozliwia rozwinigcie i podtrzymanie
kontaktu pomiedzy prowadzacym a grupa studentéw. Zdaniem ankietowanych,
nauczyciele akademiccy inicjuja sytuacje sprzyjajaca dyskusji (87%), natomiast
wedlug 13% badanych dydaktycy nie zachecaja do dyskusji, zamieniajac zajecia
w monolog prowadzacego. Studenci w wigkszosci chetnie korzystaliby z zaje¢
nauczania na odlegtos¢ jako elementu uzupetniajacego ksztalcenie: 36,7% ko-
rzystalaby zawsze, 31,5% — czesto, 28,3% — czasami, a 3,5% badanych nie chciato-
by nigdy wiecej uczestniczy¢ w zajeciach zdalnych. Ponad potowa ankietowanych

2 hetps://www.pum.edu.pl/__data/assets/pdf_file/0007/190456/Analiza-ankiety-dot.-ksztalcenia-
zdalnego-LEKARSKI.pdf [dostep: 15.05.2021]
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(53%) jest zadowolona z nauczania zdalnego, 12% jest odmiennego zdania,
a 35% trudno to stwierdzi¢. Badani wskazali, jakie zajecia powinny pozostaé
w formie zdalnej: wyktady (91,5%), seminaria (61,3%), ¢wiczenia (3,3%), labo-
ratoria (1,5%). W opinii 8,3% respondentéw wszystkie zajecia powinny odby-
wac si¢ wylacznie w formie stacjonarnej. Studenci oceniali jako$¢ prowadzonych
zaje¢ w formie zdalnej w skali 1-5, gdzie 1 oznacza bardzo Zle, a 5 — bardzo do-
brze. Wyniki prezentuja si¢ nastgpujaco: 16,6% ocenia bardzo dobrze, 48,1%
dobrze, 29,6% érednio, 5,2% zle, a 0,5% bardzo Zle?. Podsumowanie zalet i wad

zdalnego nauczania na uczelniach medycznych prezentuje tabela 1.

Tabela 1. Zalety i wady nauczania zdalnego

Zalety nauczania zdalnego

Wady nauczania zdalnego

Wyktady zdalne znacznie podnosza komfort studio-
wania, co przektada si¢ na utrzymanie prawidtowe-
go bilansu migdzy nauka, a odpoczynkiem, co pozy-
tywnie wplywa na kondycje studentéw.

Brak koniecznosci dojazdu na zajecia skutkuje
oszczgdnoscig czasu, ktéry mozna przeznaczy¢ na
efektywna nauke lub odpoczynek.

Niektére zajecia trwaja krécej niz dojazd na nie.
Stwarza lepsze warunki do nauki i odpoczynku.
Duzo lepsza widoczno$¢ prezentacji niz na sali pod-
czas zajeé stacjonarnych

Dzigki opcji ponownego odtworzenia nagranego wy-
ktadu studenci sa w stanie lepiej si¢ skupi¢, stuchajac
wyktadu po raz pierwszy, oraz umozliwia sporzadze-
nie precyzyjniejszych notatek lub zadania prowadza-
cemu pytar, co ulatwia nauke.

Wickszy komfort wypowiadania sic.

Wyktady odbywajace sic w péznych godzinach wie-
czornych nie powodujg jeszcze pdznicjszego powrotu
do domu, co utrudnia przygotowanie si¢ na nastgp-
ny dzien.

Mozliwo$¢ uczestnictwa w zajeciach pomimo cho-
roby/niedyspozycyjnosci, w obecnej sytuacji bezpie-
czefistwo.

Ze wzgledu na brak koniecznosci przemieszezania sig,
przerwy pomicdzy zajeciami moga by¢ bardzo krétkie.
Jako$¢ nauczania podczas wyktadéw zdalnych jest
wyzsza niz w trakcie wyktadéw stacjonarnych.

— Brak lub bardzo duze ograniczenie kontaktu z pa-
¢jentami, co przektada si¢ na znaczne ograniczenia
¢wiczenia umiejgtnosci praktycznych.

— Czgsto niewystarczajace umiej¢tnosci prowadzacych
dotyczace obstugi platform do nauczania zdalnego
i staba jako$¢ potaczenia internetowego lub sprzetu
nauczycieli akademickich, co przekiada si¢ na jakos¢
prowadzanych przez nich zajgé.

— Odwolywanie lub przektadanic na inne terminy za-
jeé, ktére nie mogly odby¢ si¢ ze wzgledu na proble-
my techniczne prowadzacego.

— Brak zwiazku pomiedzy podrecznikami wymagany-
mi na uniwersytecie i tymi wymaganymi na egzami-
nach paristwowych oraz niespéjnos¢ pytari uczelnia-
nych i ogélnopolskich.

— Brak zaje¢ praktycznych, co powoduje spadek moty-
wacji do nauki i checi rozwoju u wiclu studentéw.

— Studentom zadawana jest duza ilo$¢ zadan dodatko-
wych, ktorych wykonanie jest czgsto czasochlonne
i nie przeklada si¢ na podniesienie lub utrwalenie
wiedzy z podanego zakresu materiatu.

— Cugste zmiany czasu rozpoczecia zajeé przez prowa-
dzacych bez poinformowania o tym fakcie wszyst-
kich studentéw, co prowadzi do nieporozumiel
i niepotrzebnych napig¢.

— Czesto niewystarczajace przerwy na dojazd pomie-
dzy zajeciami wirtualnymi a stacjonarnymi.

Zrédbo: hreps://www.pum.edu.pl/__data/assets/pdf_file/0007/190456/Analiza-ankiety-dot.-ksztalcenia-
zdalnego-LEKARSKI.pdf [dostep: 15.05.2021].

3 hetps://www.pum.edu.pl/__data/assets/pdf_file/0007/190456/Analiza-ankiety-dot.-ksztalcenia-
zdalnego-LEKARSKI.pdf [dostep: 15.05.2021].
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Endometrioza — kwestie terminologiczne

Endometrioza jest choroba, ktéra cz¢sto okreslana jako ,enigmatyczna’. Jest
definiowana jako

obecno$¢ tkanki podobnej do endometrium macicy, ktdra znajduje si¢ w miejscach
innych niz fizjologicznie odpowiednie. Te heterotopowe wysepki endometrium za-
wieraja gruczoly i podscielisko i sq funkcjonalnie zdolne do reagowania na egzo-
genne, endogenne lub lokalne bodzce hormonalne [Acien, Velasco, 2013, s. 45].

U kilku procent chorych wystepuje w postaci bezobjawowej lub tagodne;j.
Wigcej jest przypadkéw, w ktérych stwierdza si¢ chorobe zaawansowang z ciezkim
przebiegiem dolegliwosci. Endometrioza moze wystgpowaé u dziewczynek, oséb
w wieku rozrodczym, jak i po menopauzie. Jej patogeneza jest szeroko dyskutowana,
natomiast nie ma znamiennych oznak czy symptoméw, dlatego jest ja trudno zdia-
gnozowaé. Co wiecej, ze wzgledu na enigmatyczna etiopatogeneze — choroba jest
nieuleczalna oraz nie istnieje zadowalajacy sposéb terapii dla wszystkich pacjentek
z t jednostka chorobows [Acien, Velasco, 2013, s. 45; Kazmierska, 2019a; 2019b].

Pedro Acién i Irene Velasco podkreslaja, ze endometrioza jest ,,powaznym
problemem kobiet, systeméw opieki zdrowotnej i spoteczenistwa” [Acien, Velasco,
2013, s. 45]. Jest to jedna z najczestszych chordb ginekologicznych i charaktery-
zuje si¢ postgpujacym i inwazyjnym wzrostem, odpowiedzig na stymulacj¢ hor-
monalng i tendencja do nawrotéw [Sourial i in, 2014].

W przypadku endometriozy tkanka przypominajaca endometrium zacho-
wuje si¢ tak, jak tkanka endometrium — gestnieje, rozpada si¢ i krwawi z kazdym
cyklem menstruacyjnym. Ale poniewaz ta tkanka nie ma mozliwosci wyjécia z cia-
ta, zostaje uwigziona. Kiedy endometrioza obejmuje jajniki, moga tworzy¢ si¢ tor-
biele zwane endometrioma. Otaczajaca tkanka moze ulec podraznieniu, ostatecz-
nie rozwijajac tkanke bliznowata i zrosty — pasma tkanki wtéknistej, ktére moga
powodowa¢ sklejanie si¢ tkanek miednicy i narzadéw*.

Wyniki badad pilotazowych

Badanie bylo oparte na kwestionariuszu ankiety online. Przeprowadzono je
w marcu 2021 w ramach dziataii Fundacji ,,Pokona¢ Endometrioz¢” i obchodéw
miesiaca §wiadomosci endometriozy.

4 https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/endometriosis/symptoms-causes/syc-20354656

[dostep: 8.10.2021].
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Badanych poszukiwano poprzez komunikaty zamieszczone na tzw. funpagu
»Endodoktorantki”, stronach internetowych Fundacji ,,Pokona¢ Endometrioze”
oraz portalach grup skupiajacych studentéw kierunkéw medycznych. W bada-
niu wzigto udziat 17 oséb, ankieta byla anonimowa. Wigkszo$¢ oséb bioracych
udzial w badaniu stanowily kobiety — 82,4%, mezczyzni — 17,6%. Wiek bada-
nych — najliczniejsza grupe stanowili studenci, ktérzy ukoniczyli 21. i 23. rok zycia
(po 5 0séb), 3 osoby zadeklarowaty 20. rok zycia, jedna osoba wskazata 22. rok
zycia, analogiczne wskazania (po jednej osobie) wystapity w odniesieniu do 24.,
25. 1 26. roku zycia. Najwicksza grupe respondentéw stanowili studenci II roku
studiéw — 35,4%, z III roku bylo 23,5% badanych, tak samo liczny byt udziat
studentéw V roku — 23,5%, z kolei studenci IV roku stanowili w grupie badaw-
czej 17,6%. Jedli chodzi o analiz¢ pod wzgledem reprezentowanych kierunkéw
studiéw, mozna stwierdzi¢, ze najwigcej respondentéw studiowato na kierunku
lekarskim — 58,7%, na pielegniarskim — 17,6%, oraz po jednej osobie (5,9%)
z farmacji, fizjoterapii, potoznictwa i psychologii.

Badani mieli oceni¢ poziom swojej wiedzy na temat endometriozy — jej isto-
ty, objawéw, strategii diagnozowania i leczenia — w skali od 0 (co oznaczato brak
wiedzy) do 5 (co wskazywalo na rozlegla i aktualna wiedze). Najwigcej 0séb oce-
niato swoja wiedze na poziomie $rednim — 35,4%, dobrym — 23,5%, 17,6% re-
spondentéw okreslito swoja wiedze¢ na poziomie dopuszczajacym, poziom bardzo
dobry oraz niewielki wskazala ta sama liczba os6b — 11,8%.

W opinii ponad polowy respondentéw (52,9%) tresci zwiazane z endome-
trioza byly poruszane podczas zaje¢ uniwersyteckich, 47,1% twierdzi, ze taka wie-
dza nie miata miejsca podczas zaje¢. Najczestszg odpowiedzig na pytanie — na
jakim przedmiocie pojawialy sie tresci dotyczace endometriozy — byto wskazanie
ginekologii/ ginekologii i poloznictwa. Tresci te omawiano réwniez na przedmio-
tach: radiologia, zdrowie publiczne, patomorfologia i onkologia. Co piaty ankie-
towany stwierdzit, ze zas6b wiedzy na temat endometriozy prezentowany na zaje-
ciach akademickich byt na poziomie wystarczajacym dla przysztego wykonywania
zawodu, 35,3% bylo odmiennego zdania, natomiast 41,2% stwierdzilo, ze trud-
no to oceni¢. Negatywne badz niesprecyzowane wskazania prawdopodobnie byty
motywowane tym, ze badani nie mieli, jak wskazano powyzej, stycznosci na zaje-
ciach z problematyka dotyczaca endometriozy.

Studenci zostali tez poproszeni o podanie zrédel wiedzy o endometriozie.
Najwiccej odpowiedzi dotyczyto podrecznikéw, webinaréw (organizowanych
m.in. przez Fundacj¢ ,Pokona¢ Endometrioze”), artykutéw naukowych, filméw
naukowych i popularnonaukowych, rzadziej badani rozszerzali swéj zaséb wiedzy
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poprzez czytanie artykutéw popularnonaukowych, rozmowy z lekarzami, wlasne
dos$wiadczenia, prakeyki w szpitalu, udziat w konferencjach naukowych czy $le-
dzenie grupy na Facebooku.

Kolejne pytanie dotyczyto sprawdzenia, jak jest rozumiana i na czym polega
endometrioza. Jest to wazne pytanie ze wzgledu na to, czy w przysztosci absol-
wenci beda potrafili wyttumaczy¢ w przystepny sposéb pacjentowi, czym jest ta
choroba. Wszystkie opisy charakteryzujace endometrioze byty poprawne, zgodne
z tym, z czym mozna spotka¢ si¢ w literaturze przedmiotu. Odpowiedzi mozna
podzieli¢ na dwie grupy: pierwsza — zawierajaca bardziej aktualng wiedze z poda-
niem najwazniejszych szczeg6téw, oraz druga — gdzie podawano definicje odwo-
tujace si¢ do dawnych formut i teorii powstawania endometriozy.

Znajomo$¢ szerokiego wachlarza dolegliwosci endometriozy i $wiadomos¢
tego faktu moga skréci¢ czas diagnozy u pacjenta. Na podstawie liczby wskaza-
nych odpowiedzi mozna wysunaé¢ wniosek, ze studenci maja ogélna wiedze co
do najczesciej wystepujacych symptoméw endometriozy, niewiele oséb jest nato-
miast $wiadomych objawéw nieswoistych, ktére sa charakterystyczne dla innych
jednostek chorobowych. Z endometrioza studenci najczesciej kojarza bolesne
menstruacje, nieplodno$¢, bolesne owulacje, bdl kregostupa czy bolesne wypréz-
nianie. Umiarkowana liczbe wskazan mialy symptomy, ktére méwity o zaburze-
niach nastroju, krwiomoczu, biegunkach czy bélach glowy. Epizodycznie wiazano
smolisty kat badz krwioplucie jako objawy endometriozy. Jedna osoba odpowie-
dziata, ze nie wie, jakie s objawy endometriozy.

Ankietowani znajg zazwyczaj metody diagnozowania endometriozy, czg$é
z owych sposobéw wykrywania choroby jest juz przestarzala, ale nadal podaje si¢
je w polskiej literaturze medycznej; 12 badanych staratoby sie potwierdzi¢ choro-
be poprzez badanie ginekologiczne oraz ultrasonografi¢ (USG). Kolejno wybrane
odpowiedzi to: laparoskopia (8 odpowiedzi), rezonans magnetyczny (6 odpowie-
dzi), tomografia komputerowa (5 odpowiedzi) oraz oznaczenie markera Ca-125
(3 odpowiedzi). Jedna osoba przyznata, ze nie wie, w jaki sposéb mozna rozpo-
znaé endometrioze.

Tak jak w pytaniu dotyczacym definicji endometriozy, réwniez w odniesie-
niu do teorii wyjasniajacych powstawanie zmian endometriotycznych mozna za-
uwazy¢ podzial odpowiedzi na dwa typy — te, ktére odwotuja si¢ do najnowszej
wiedzy, spotykanej gtéwnie w anglojezycznych publikacjach, oraz takie, ktére ba-
zuj3 na nieco juz nieaktualnych teoriach; 3 osoby nie potrafily wskaza¢ zadnych
teorii. Badani przypisujg wyst¢gpowaniu endometriozy czynnikom genetycznym,
autoimmunologicznym, $rodowiskowym, zaburzeniom hormonalnym, stanom
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zapalnym, wskazano ponadto teorie wstecznego krwawienia miesiaczkowego,
metaplazji oraz zabiegi chirurgiczne, ktére moga sprzyja¢ wystgpowaniu endo-
metriozy. Padly tez dwie odpowiedzi, ze nie ma poznanych przyczyn — co jest
poniekad faktem, poniewaz do tej chwili nie ma potwierdzonych jednoznacznie
teorii wyjasniajacych powstawanie tej choroby. W gronie respondentéw 17,6%
badanych nie wie, czy endometrioza jest uleczalng choroba, 29,4% uwaza, ze
mozna ja wyleczy¢, 53% twierdzi, ze endometrioza nalezy do grupy chordb nie-
wyleczalnych — co obecnie potwierdzaja najnowsze badania i stanowiska §rodo-
wiska lekarzy.

Rozpatrujac kwestie metod czy strategii leczenia, stwierdzono, ze mlodzi
adepci medycyny raczej znaja poprawne sposoby leczenia endometriozy, tylko
2 osoby nie potrafity udzieli¢ odpowiedzi na to pytanie. Jako sposéb leczenia en-
dometriozy zaznaczono przede wszystkim zabieg chirurgiczny, nastepnie zastoso-
wanie farmakoterapii (lekéw antykoncepcyjnych, niestereoidowych lekéw prze-
ciwzapalnych czy analogéw GnRH), niezbyt czgsto wskazywano psychoterapie.

Kolejnym waznym aspektem badania ankietowego byto rozpoznanie, czy
studenci medycyny znaja jakies stereotypowe poglady dotyczace endometriozy
i miesiaczkowania. Zadnych tego typu przekonari czy opinii nie znato 6 bada-
nych, natomiast wigkszo$¢ respondentéw potrafita przytoczy¢ przyktady btednych
stereotypéw — przedstawiono je ponizej. Oczywiscie, nie maja one potwierdzenia
w wynikach badani naukowych, a ich wystepowanie dziata na niekorzy$¢ pacjenta.
Oto gar$¢ cytowanych przez respondentéw przyktadéw:

To schorzenie nie przynosi opisywanych dolegliwosci bélowych.

Po porodzie ,,przejdzie”; ciaza leczy; ciaza uleczy chorobg.

Weale tak nie boli, tylko wymyslasz; nie boli bardziej niz zwykta miesiaczka.
To po prostu bardziej bolesna miesigczka.

Po menopauzie minie.

Po histeroskopii minie.

Chore na endometrioz¢ nie moga mie¢ dzieci; jest to choroba, ktéra powoduje
zawsze nieplodnosé.

Dotyczy to kobiet po 60 r. z.

Kolejne falszywe stereotypy odnosza si¢ do samego zagadnienia menstruacji.
Oro one:

Miesiaczka musi boleé; to normalne, ze miesiaczka boli; b6l podczas menstruacji

jest normalny; miesigczka musi by¢ bolesna; zawsze musi boleé¢; musi boleé; okres
zawsze musi bardzo bole¢.
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Zatrzymuje si¢ krwawienie zawsze na noc.

Kobiety moga wlacza¢ i wytacza¢ krwawienie na zadanie.

U kazdej kobiety trwa tyle samo, a jak kobiety mieszkaja razem, to si¢ tacza.
Kobiety musi bole¢, kobiety miesiaczkuja, bo to kara boza za brak poczgcia dziecka.
Kazda kobieta ma PMS.

Dziewice nie moga uzywa¢ tampondéw.

Nie mozna zaj$¢ w ciaz¢ podczas okresu.

Zawsze bardzo boli, owulacja jest bezbolesna.

Nie mozna w jej trakeie zajsé w ciazg.

Ostatnie z pytait dotyczylo wiedzy o populacji chorych na endometriozg.
Ponad potowa respondentéw (64,7%) mysli, ze to liczba ok 400-500 tysiecy
chorych, 17,6% jest zdania, ze ta liczba wynosi okoto 100 tysiecy cierpiacych
na endometrioze, po 5,9% uwaza, ze pacjentéw jest do 10 tysiecy lub powyzej
1,5 miliona. Jedna osoba przyznala, ze nie ma wiedzy w tym zakresie. Natomiast
na pytanie o to, czy mezczyzni moga chorowaé¢ na endometrioze, twierdzaco
odpowiedzialo 11,8% studentéw, przeczaco 82,4%, jedna osoba wskazata, ze
»hie wie”.

Wyniki badad — préba dyskusji

Analizujac wyniki badari, mozna wysuna¢ wniosek, ze poziom posiadanej
wiedzy pokrywa si¢ z przypisana przez respondentéw ocena okreslajaca stan tej
wiedzy. Szczegélowe odpowiedzi z réznych obszaréw dotyczacych endometriozy
méwia o do$¢ dobrej znajomosci zagadnien i problematyki. Niekiedy wiedza ta jest
juz nieaktualna. Wida¢ potrzebe, a nawet koniecznos¢, stworzenia specjalnego mo-
dutu ksztalcenia poswi¢conego endometriozie, studenci w wigkszoéci przypadkéw
poszerzali bowiem wiedz¢ o tej chorobie wlasnym staraniem. Potwierdza to takze
zasadnos$¢ tworzenia szkoled w postaci webinaréw — nie tylko dla studentéw kie-
runkéw medycznych, ale kierowanych przede wszystkim do pracownikéw ochrony
zdrowia. Moze to pozwoli¢ na aktualizacj¢ i uporzadkowanie posiadanej wiedzy,
a tym samym umozliwi krétsza i skuteczng diagnoze oraz wdrozenie odpowiednich
procedur leczenia, ktére beda uwzglednia¢ potrzeby i plany pacjenta. Brak tresci
dotyczacych endometriozy na zajeciach akademickich jest powaznym problemem,
z punku widzenia os6b cierpiacych na endometrioze, poniewaz powoduje to bra-
ki w wiedzy pracownikéw ochrony zdrowia, co prowadzi w konsekwencji do za-
niedbari, powaznych komplikacji zdrowotnych, wydtuzenia czasu diagnozowania
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endometriozy, normalizacji bélu menstruacyjnego oraz traktowania zgtaszanych
dolegliwosci jako ,histerii” czy ,fanaberii”. To réwniez zaczyna stanowié pro-
blem systemowy, poniewaz chorych na endometrioz¢ moze by¢ w Polsce nawet
3 miliony oséb, z czego ponad 2/3 jest tego nie§wiadoma. Wyniki ujawniaja, ze
tylko jedna osoba poprawnie wskazata liczbe chorych, co $wiadczy, ze obecni
i przyszli pracownicy ochrony zdrowia moga nie wiedzie¢, jak duza czes¢ spote-
czenstwa dotyka ta jednostka chorobowa. Gléwne zrédta wiedzy to podreczniki,
ktére zapewne obowiazuja w ramach przedméw wskazywanych przez studentéw,
iz tam pojawiaja si¢ wzmianki o endometriozie. Jednak najwiecej udzielonych
odpowiedzi dotyczacych zrddet wiedzy o endometriozie jest wynikiem wlasnych
poszukiwan. To udzial w webinarach, konferencjach naukowych, czytanie arty-
kutéw naukowych i popularnonaukowych, ogladanie filméw naukowych i popu-
larnonaukowych, wtasne doswiadczenia. Niewystarczajaca wiedza o symptomach
endometriozy w znaczny sposéb utrudnia postawienie diagnozy, a tym samym ja
wydtuza. Odpowiednio wczesnie wdrozone leczenie moze zapobiec nieptodno-
$ci, spadkowi jakosci zycia czy zatozeniu stomii. Tak jak wspomniano wcze$niej,
zaréwno zrédla, jak i stan wiedzy wsrdd studentéw nie zawsze oparte sa na aktu-
alnej wiedzy, w szczeg6lnosci jedli chodzi o sposéb definiowania endometriozy,
jej etiopatogeneze, strategie diagnozowania i leczenia. W literaturze medycznej
zaznacza sie wyraznie fakt, ze nie zostata jeszcze wykryta przyczyna/przyczyny
wystepowania endometriozy, obecnie méwi si¢ o czynnikach, ktére prawdopo-
dobnie maja wplyw — wskazuje sie przyczyny genetyczne, autoimmunologiczne,
$rodowiskowe, stres, pewne grupy lekéw, przebyte choroby, diete prozapalna.
Teoria wstecznego miesiagczkowania czy metaplazji wydaje sie przestarzata.
Sposoby diagnozowania i leczenia sg réwnie waznym aspektem, jak umie-
jetnosci pracownikéw medycznych, poniewaz udowodniono, ze np. laparoskopia
przynosi wigcej negatywnych skutkéw niz korzysci, nie powinno si¢ wykonywaé
réwniez oznaczania markerem Ca-125, poniewaz u czgéci pacjentéw jest on pod-
wyzszony, a u innych w normie. Aktualnie endometrioze specjalisci sg w stanie
wykry¢ za pomoca szczegélowego wywiadu i badania ginekologicznego, wspie-
rajac si¢ badaniami obrazowymi (USG, RM, TK). Formy terapii tez zmienity si¢
w ostatnim dziesi¢cioleciu — wazne jest podejécie holistyczne, poniewaz ta cho-
roba wplywa na réine sfery zycia, prowadzac do dysfunkeji réznych narzadéw
i uktadéw. W zakresie metod leczenia przede wszystkim stosowana jest farmakologia
oraz radykalne leczenie operacyjne wykonywane przez multidyscyplinarny zespét,
wspomagane dieta przeciwzapalna, fizjoterapia i psychoterapia. Uznanie przez le-
karzy, ratownikéw medycznych czy pielegniarki i potozne faktu, ze endometrioza
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jest choroba nieuleczalna, powinno sprawié, iz zacznie si¢ powazne traktowad
te chorobe, bez bagatelizowania jej objawéw zglaszanych przez chora/chorego,
i Ze zostang wdrozone jak najszybciej optymalne procedury lecznicze przynoszace
ulge. Lekarz czy ratownik, ktéry zleca zastosowanie paracetamolu i uwaza to za
rozwiazanie problemu, ignoruje problemy pacjenta. Potwierdzaja to réwniez ste-
reotypy czy bledne przekonania, z ktérymi zetkneli si¢ ankietowani. Takie ste-
reotypy dziataja na niekorzy$¢ oséb chorych i menstruujacych, gdyz w dalszym
ciagu oddzialuja na percepcje i swiadomo$¢ spoteczna kobiet i pacjentéw. Osoby
z zaburzeniami miesigczkowania czgsto spotykaja sie z krzywdzacymi postawami
pracownikéw ochrony zdrowia, styszac opinie, jak np.: ,taka twoja uroda” czy
»okres musi bole¢”, lub tez — ,wymyslasz”. Bledne przekonania obejmuja naste-
pujace obszary dotyczace endometriozy: leczenia, diagnozowania, objawdw, wie-
ku wystepowania, nieptodnosci. Powodéw powstawania i powielania tych mitéw
nalezy upatrywa¢ w brakach wiedzy, nieaktualnych informacjach, niezrozumie-
niu istoty choroby czy niecheci/oporze do zdobywania nowej wiedzy. Stereotypy
zwiazane z menstruacja wynikaja z normalizacji bélu menstruacyjnego, twier-
dzenia, ze kazda kobieta zachowuje si¢ histerycznie podczas okresu i przechodzi
zawsze PMS, pogladéw na temat zachodzenia w cigze czy uzywania srodkéw hi-
gienicznych do utrzymania higieny osobistej w czasie miesigczki. Tu przyczyny
niewlasciwych prze§wiadczeni sg znacznie glebsze, bo zakorzenione w braku rze-
telnej edukacji seksualnej, patriarchacie czy wierzeniach religijnych.

Jak juz wspomniano, analiza uzyskanych wynikéw badad uwidacznia po-
trzebe, a nawet konieczno$¢ utworzenia kurséw doszkalajacych pracownikéw
sektora ochrony zdrowia, obowigzkowych modutéw w programie ksztatcenia
przysztych lekarzy (szczegélnie ginekologéw), potoznych, pielegniarek, ratowni-
kéw medycznych, fizjoterapeutéw i dietetykéw — w zakresie endometriozy. Na-
uczanie zdalne moze odegra¢ znaczaca role w budowaniu wiedzy o endometriozie
wsrdd pracownikéw ochrony zdrowia, poniewaz teoretyczne poznanie przypad-
kéw moze pomédc w wytworzeniu whasciwej postawy wobec chorych. Taka posta-
wa powinna si¢ charakteryzowa¢ empatia, zrozumieniem, szacunkiem, nielekce-
wazeniem dolegliwo$ci. Powazne traktowanie pacjenta skraca czas diagnozowania
endometriozy, pozwala na odpowiednie i wezesne zastosowanie procedur leczenia,
poprawia komfort zycia chorego, umozliwia realizacj¢ planéw zwiazanych z rodzi-
cielstwem, ogranicza rozprzestrzenienie si¢ zmian na inne narzady i uklady, daje
szans¢ na zminimalizowanie doznawanych dolegliwosci. Webinaria ze specjali-
stami z réznych dziedzin umozliwiajg dotarcie z odpowiednia wiedza do wielu
0s6b w krétkim czasie, oddalonych od siebie. Nagrywane materiaty pozwalaja na
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odtworzenie i przyswojenie wiedzy w dogodnym miejscu i czasie. Inng zaleta na-
uczania na odleglo$¢ w przypadku endometriozy jest mozliwo$¢ zaprezentowania
wysokiej jakosci filméw z badan obrazowych czy operaciji.

Oczywiscie, nalezy mie¢ $wiadomo$¢, ze nauczanie zdalne ma swoje ogra-
niczenia. Badania diagnostyczne, szczeg6lnie USG, wymagaja ¢wiczen praktycz-
nych nawet przez kilka lat. Operacje, zwlaszcza w przypadkach zaawansowanej
postaci endometriozy, wymagaja wielu lat praktyki i szkolenia pod opieka eks-
pertéw’. Choroba za sprawa réznego przebiegu, réznorodnosci objawéw i dole-
gliwosci oraz oddziatywania na wszystkie sfery zycia pacjenta wymaga ¢wiczenia
umiejetnosci komunikacyjnych przez przyszlych lekarzy. Analiza wynikéw po-
twierdza ponadto, podobnie jak w badaniach przeprowadzonych pod kierunkiem
D.M. Szymczyka, ze gléwnym Zrédlem wiedzy o chorobie i zdrowiu jest Internet.

Zakoticzenie

Préba odpowiedzi na pytania postawione we wstepie — czy nauczanie z zakre-
su endometriozy jest obecne na zajeciach akademickich oraz czy celowe, potrzeb-
ne i skuteczne moze by¢ przekazywanie rzetelnej wiedzy na temat tej choroby za
pomoca webinaréw i podobnych metod ksztatcenia zdalnego — powinna by¢ po-
czatkiem kontynuacji badad w tym zakresie. Nauczanie zdalne jest niewatpliwie
dobrym punktem wyjscia do przekazywania wiedzy teoretycznej o endometriozie.
Z zaprezentowanych wynikéw badania jednoznacznie wynika wniosek o potrzebie
przeznaczenia w bloku przedmiotéw obowiazkowych tresci z zakresu endometriozy.
Rosnaca liczba chorych, wysoki odsetek populacji pacjentéw nieswiadomych tej
choroby, bagatelizowanie jej przez srodowisko medyczne, dalekosi¢zne negatywne
konsekwencje dla zdrowia chorego oraz koszty gospodarcze i spoteczne — wszyst-
ko to powinno skutecznie przeméwi¢ za koniecznoscia omawiania wskazanej pro-
blematyki przede wszystkim w obszarze ginekologii i radiologii. Badania pokazu-
ja, ze brak solidnego omawiania endometriozy w toku studiéw stanowi powazny
problem, prowadzacy do brakéw wiedzy lekarzy czy ratownikéw medycznych,
co w konsekwencji powoduje opdznienia w diagnozie i leczeniu. Badania pilota-
zowe powinny zostac rozszerzone pod wzgledem liczby badanych i kierunkéw stu-
diéw medycznych oraz poglebione tak, by okresli¢, na ktérych uczelniach medycz-
nych wystepuje tematyka endometriozy, ile czasu jest jej poswiecone, jakiej jakosci
s3 zajecia oraz co doktadnie jest na nich omawiane.

5 B.D Siekierski i M. Karmowski w webinarach dla Fundacji ,,Pokona¢ Endometrioz¢” wspomi-
naja wielokrotnie, Ze operacje endometriozy sa jednymi z najtrudniejszych w sztuce chirurgiczne;j.
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Streszczenie

Na endometrioz¢ w Polsce moze chorowaé 2—3 milionéw os6b, a ckspertéw, ktdrzy potrafia ja
diagnozowac i leczy¢, jest kilkunastu. Celem prezentowanego artykutu jest prezentacja wynikéw ba-
dan pilotazowych, w ktérych wzigto udzial 17 0séb za pomoca sondazu diagnostycznego, w oparciu
o kwestionariusz ankiety online. W toku studiéw na uczelniach medycznych, okoto potowa bada-
nych nie miata tresci zwiazanych z problematyka endometriozy na zajeciach akademickich, a zaledwice
1/3 jest zdania, ze te zajecia w wystarczajacy sposéb przygotowuja do wykonywania zawodu. Studen-
ci wykazuja na poziomic §rednim i dobrym wiedz¢ z zakresu tematyki endometriozy. Ze wzgledu na
rosnaca liczbg oséb, u ktdérych wykrywana jest endometrioza, nalezy ksztalci¢ przysztych pracownikéw
ochrony zdrowia poprzez uwzglednienie w programie ksztatcenia obowiazkowego modutu o tej jednostce
chorobowe;j.
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ENDOMETRIOSIS AS A SUBJECT OF EDUCATION FOR MEDICAL STUDENTS.
ANALYSIS OF THE PROBLEM WITH EMPHASIZING THE DETERMINANTS

OF DISTANCE LEARNING

Abstract

There may be 2-3 million people suffering from endometriosis in Poland, and there are several
experts who can diagnose and treat it. The aim is to present the results of a pilot study involving
17 people by means of a diagnostic survey based on an online survey questionnaire. About half of the
respondents did not have content related to the issue of endometriosis in academic classes and only 1/3
believe that these classes sufficiently prepare them for their profession. Students show intermediate and
good knowledge of the subject of endometriosis. Due to the growing number of people diagnosed with
endometriosis, future healthcare professionals should be educated by including a compulsory module
on this disease entity in the curriculum
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