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Chory nie musi cierpiec z powodu bélu. W dzisiejszych czasach mamy do dyspozycji szerokg game lekéw oraz
réznorodne metody leczenia, ktére pozwalajg na skuteczne eliminowanie dolegliwosci bolowych.

Na podstawie przeprowadzonego wywiadu z chorym oraz jego opiekunami lekarz oceni skutecznos$¢
dotychczasowego leczenia i zleci ewentualne zmiany w terapii przeciwbdlowe;.

Na podstawie analizy dolegliwos$ci i dotychczasowego leczenia, lekarz w porozumieniu z chorym i
opiekunami ustala optymalny plan terapii przeciwboélowej.

Leczenie bélu jest gwarantowane - zgodnie z wytycznymi Swiatowej Organizacji Zdrowia i z drabina
analgetyczna. Schemat wyréznia 3 stopnie intensywnosci leczenia, ktére sg zaleznie od poziomu
odczuwania bélu:

| stopien przy bélu o
niewielkim nasileniu w lekiem z wyboru s3 leki nieopioidowe, czesto dostepne bez recepty
skaliNRS 1-4

Il stopien przy bélu o
umiarkowanym
nasileniu skala NRS 4-6

stosowany jest staby lek opioidowy, niskie dawki silnych opioidéw + ewentualnie lek
przeciwbélowy z 1 szczebla drabiny

Il stopien - bdl o
nasileniu silnym czy
bardzo silnym skala
NRS>6

stosowany jest silny lek opioidowy + ewentualnie leki z 1 szczebla + leki wspomagajace

Leczenie bolu zawsze zaczyna sie od wtaczenia lekéw pierwszego stopnia drabiny, gdy nie istniejg inne
przeciwwskazania wynikajace z charakteru leku. Dopiero w przypadku braku reakcji przechodzi sie do
wyzszego stopnia.

Dawka leku dobierana jestindywidualnie dla kazdego chorego i dostosowana do poziomu odczuwania
bolu.

Leki przeciwbdlowe w opiece paliatywnej podawane s3: drogg doustng (tabletki, syropy, tabletki
rozpuszczalne w wodzie w postaci zawiesiny, tabletki ktore podaje sie pod policzkowo tzn. rozpuszczaja
sie w jamie ustnej), donosowo w formie sprayu, w postaci plastréow naklejanych na skére, w postaci
masci, podawane w zastrzyku podskornie.

Pamietaj:

@ Bol nieleczony lub leczony nieskutecznie moze prowadzi¢ do zaburzen emocjonalnych,
psychotycznych i depresji. Dlatego niezwykle wazne jest, aby w terapii bélu opréocz lekow
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analgetycznych rozwazy¢ terapie lekami przeciwdepresyjnymi i zawsze pamietac o
dodatkowym wsparciu dla chorego ze strony psychologa oraz wsparciu duchowym.

Lek przed uzaleznieniem psychicznym lub fizycznym, zaburzeniami poznawczymi czy sedacja
powoduja niekiedy, ze chory odmawia interwencji przeciwboélowej, a nawet ukrywa objawy
bélu.

Prowadz Dzienniczek kontroli bélu, dzieki ktéremu rzeczowo i precyzyjnie przekazesz
informacje lekarzowi. Analiza bélu chorego obejmuje ocene stanu chorego, ustalenie miejsc
objetych bélem, analize nasilenia i charakteru dolegliwosci bélowych, przyczyne bélu.

W prowadzeniu skutecznej terapii przeciwbdlowej wazne s regularne spotkania z lekarzem
oraz doktadne dawkowanie lekéw, zgodnie ze schematem leczenia. Zapisuj i zawsze miej pod
reka zalecenia lekarza.

Materiaty zamieszczone w serwisie bliskochorego.pl sg opracowane przez ekspertéw z dziedziny opieki paliatywnej,
zgodnie z ich najlepsza wiedza i doswiadczeniem. Materiaty te nie stanowig porady lekarskiej i psychologicznej, maja
wytacznie charakter informacyjny i nie mogg zastgpic¢ bezposredniej konsultacji ze specjalistg. W razie koniecznosci
uzyskania pomocy medycznej nalezy zgtosic sie do wtasciwego specjalisty.
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