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Symptomy

e Bolest
* Nauzea a zvraceni
e Dusnost

e Delirium




Je soucasti stresu

Hlavnim predpokladem uspésné |éCby bolesti je zjiSténi, co pacienta
vlastné boli

Je prokazano, ze v pokrocilém stadiu onkologického onemocnéni ma az
70 % pacient( stfedni nebo silnou intenzitu bolesti.
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Typ bolesti

. Biologicka - rozpad nadorovych bunék, metastazy, zanétlivé afekce,
septické stavy v ramci onkoprocesu

. Psychologicka a socialni - poruchy nalady, insomnie, deprese, Uzkosti
(neovlivnime analgetiky), izolace



Terapie bolesti

1) Farmakoterapie

2) RHB postupy

3) Invazivni |é¢ebné postupy
4) Psychoterapie

5) Alternativni medicina

6) Socialni podpora



Farmakoterapie

* Volba dle intenzity a charakteru bolesti

 SOS medikace

* Rlzné davkovaci rezimy

 Kombinace lékovych skupin véetné koanalgetik

e Monitoring efektu a NU



Farmakoterapie

STEP 4
Neurosurgical
procedures Nerve block
Epidurals
_ PCA pump
Acute pain > Neurolytic block therapy

Chronic pain without control

Acute crises of chronic pain Stmng OpIOIdS Spinal stimulators

Methadone
Oral administration
Transdermal patch

Weak opioids

Chronic pain
Non-malignant pain
Cancer pain

Nonopioid
analgesics
NSAIDS NSAIDs

(with or without adjuvants
at each step)

NSAID—nonsteroidal anti-inflammatory drug, PCA—patient-controlled analgesia.
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Obavané opiaty a nezadouci ucinky

e zacpa

—nevznika tolerance

—pravidelné laxativa, kombinace, hydratace
* nevolnost, zvraceni

—na pocatku 7-10 dni (metoklopramid, haloperidol)
 sedace, svedeéni, vyrazka

—1-2 tydny pak vétsinou tolerance

«  Utlum dechové centra — pfi spravné titraci extrémné vzacny



Nauzea a zvraceni

o Jeden z nejcastéjSich symptomu u onkologickych pacient

« Priciny:
— biochemické zmény
— patologie z GIT (staza, obstrukce, zacpa),
- nitrolebni hypertenze a centralni pficiny zvraceni
— pohyb, anxieta, ...
- |éCiva



Priciny nauzey a zvraceni

e —

1 intrakranidlniho tlkau

Zmeny chemaorecepéni
vnitfniho spoustacl zéna
prostfed, dopamin, serotonin

léky

vestibularnl apardt
histamin, acetylcholin

gastrointestindlnl trakt
dopamin, serotomnin

stdza, zacpa, obstrukce

centrum pro zvracen|
histamin, acetylcholin, serotonin

nauzea
emeze




Terapie nauzey a zvraceni

Farmakoterapie nauzey a emeze — paliativni péce v onkologii

Volba antiemetika | Pficina —> CNS | Obstrukce GIT —> ne Obstrukce GIT —> ano
1. dexametazon metoklopramid haloperidol

2. haloperido dexametazon

3. olanzapin oktreotid

4. setrony olanzapin

5. chlorprothixen, levomepromazin

GIT — gastrointestinalni trakt; CNS — centralni nervovy system



Léciva, ktera mohou zpulisobit nauzeu a zvraceni

e Opioidy 5 -7 dni po jejich nasazeni, nebo pri zvyseni davky
o Antidepresiva — SSRI na zacatku terapie

o Antiparkinsonika

« Inhibitory acetylcholinesterazy

« ATB

« NSA

« Ambroxol

o Substituce kalium a Zelezo

o Metformin a statiny pokud zlstavaji v terapii PP
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Subjektivni pocit nedostatku vzduchu.

V poslednich tydnech u 70% onkologicky nemocnych.

Podil psychické slozky — obava o vlastni zZivot.

Nebyva prfima souvislost mezi objektivnimi parametry plicni ventilace a dusnosti.
Jedinym spolehlivym méritkem dusnosti je pacientlv udaj.

Casto je dugnost spojena s daldimi symptomy a je pfitomno nékolik pFicin.

Cilem je zmirnéni subjektivniho pocitu dusnosti, nikoliv odstranéni télesnych
projevld dechového usili.
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Nefarmakologicka lécba

o Péce o psychickou pohodu, podpora dobré komunikace
o Vhodna poloha

o Relaxace

o Poklepova masaz

o Nacvik branicniho dychani

o Vétraky, otevrena okna, klimatizace, chladny vzduch



PFi¢iny dusnosti a moZnosti jejich lécby

Srdeé&ni selhani

Lokalizovana obstrukce
dychacich cest

Generalizovana obstrukce
dychacich cest

Pleuralni a perikardialni
vypotek

Zmény plicniho parenchymu

Anemie

Onemocnéni srdce,
pFitomny otoky DKK

Stridor, syndrom HDZ

Poslechovy nélez, astma
bronchiale, CHOPN

Hypotenze, tachykardie

PFitomnost metastaz

Laboratorni vysledky

OkamZité podani
Furosemidu iv.,1éba ACE
inhibitory

Antiedematézni —
dexamethazon iv., nasledn&
po., Ize jesté ovlivnit radio?
chemo?

Bronchodilatancia,
kortikosteroidy, |é€ba
infekce

Punkce vypotku

Dexamethazon

Podani erymasy
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Farmakologicka lécba dusnosti

Opioidy Morphin 2,5,-5mg po., sc. SniZuje metabolicky obrat a
spotFebu kysliku
Kyslik 2-51 brylemi SniZuje hypoxii, redukuje
spotFebu ventilace
Anxiolytika Alprrazolam 0,25-1mg Inhibuji centralni transmisi v
Midazolam 1mg/1ml CNS
Kortikosteroidy Prednison 2,5-5mg Redukuje zanétlivou
Dexamethazon 2-4mg odpovéd
Bronchodilatancia Aminophylin i.v. Dilatuje hladkeé svaly dych.c.
Diuretika Furosemid od 20mg Zesiluje exjreci vody a
elektrolytu
Antibiotika Dle kurabilniho potencialu
nemocného
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Klinicky projev akutni mozkové dysfunkce.

Kvalitativni porucha védomi spojenad s dezorientaci, rliznym stupném
neklidu a emocnimi zménami.

Na rozvoji deliria se podili vulnerabilita, ktera vyplyva z nahromadénych
rizikovych faktoru.
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Vulnerabilita x spousteéjici faktor

e Vék . Akutni infekce

® Kognitivni def|C|t . Operace’urazy
e Chronicka som.onemoc
e Chronicka FT

Dekomp.chronickych onemocnéni

FT
e Abusus alkoholu
e Delirium v anamneze - Abstinencni stav
. Dehydratace, retence modi,
imobilita



* Preventivni nefarmakologicka opatreni: hydratace, alimentace,
mobilizace, reorientace

 Farmakoterapie — antipsychotika, antidepresiva, benzodiazepiny



Dékuji za pozornost




