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problem - jak zapewni¢ szybkie
1iesienie bolu w okresach nagltych zaostrzen?
‘@ Proéba zdefiniowania tego typu bolu

= 2001 ukazat sie konsensus grupy ekspertow
EAPC w sprawie bolu przebijajacego



arzeniu z koanalgetykiem)”
spekcie klinicznej obserwagji:

kle ta sama etiologia, charakter i lokalizacja co
bole podstawowe,

= czestos¢ wystepowania 40-80%
= dlugosc trwania bolu przebijajacego a typ bolu



Zego nie wiemy...?

0 jesli chory nie przyjmuje opioidéw lub tylko
aby opioid?

rozmawiac z chorym?

Jak'uczy¢ chorych odr6zniania typow bolu?
Jak racjonalnie dobiera¢ leki i dawki?
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Jak sprostac ograniczeniom refundacyjnym?



Najczestsze biedy

2 leczony bol podstawowy
awki lekow

= niewlasciwy lek
catkowity brak zalecen... w razie bolu!



TTS niezaleznie od dawki
azie bolu tramadolu, niestety

¢ zaleceri na wypac
tyczne podnoszenie dawek lekow na bol

do jednego przyjetego schematu leczenia
- (1/6 dawki dobowej, jeden rodzaj leku)



'8 z rozpoznanym rakiem odbytnicy po
lochznym}Ezabieg, ChTH,y RTI—}I)

zowej 1 m. gruszkowatego P

;' owodu bélu poc tawowe%o otrzymywala:
prenorfine TTS 70pg/h, MF CR 120mg/d

owodu bolu przebijajacego otrzymywata
orfine IR (40 mg WRP)

anyl przezsluzowkowy (poczatkowo
pboliczkowy, nastepnie donosowy)

chora po edukacji rozpoznawata typ bolu
przebijajacego i stosowala leki zgodnie z
przeznaczeniem

@ celem zmniejszenia dolegliwosci w obrebie kosci
dodatkowo: RTH, koanalgetyki (gabapentynoidy,
bisfosfoniany)




Przypadek Pani Wiadystawy
. ,ztamana bolem”

zaawansowanym rakiem jajnika,
przerzuty do jelita grubego

OWOdAu bOolu

te nyl TTS 50 pg/h
wodu bolu przebijajacego otrzymywata

dstawowego otrzymuje

yprofen w dawce 100mg

N ‘poczatkowo tramadol 100 mg CR, nastepnie
morfine w dawce 20 mg IR

... lek w areozolu noszony w torebce

= nagly napad bélu w supermarkecie zmienia
nastawienie do leku




odu boélu przebijajacego otrzymywat

ne IR z dobrym efektem

zaostrzeniu PChN zalecono fentanyl donosowy
OWO - bisfosfoniany

Obecnie najwiekszy kliniczny problem u chorego to
matoptytkowosc.



jek Pani Bogumity

akiem ogona trzustki, przerzutami do

odu bélu podstawowego wczesniej otrzymywata
lol w czopkach

odon w dawce 2 x 10 mg — 3 x 10 mg + MF IR w
6lu dodatkowo

z powodu nawracajacych wymiotow
fentanyl donosowy

Po wszystkich preparatach doustnych opioidéw wymioty!



| przezskornie (TTS) w dawce
mniej 25 mikrogramow na

buprenorfine przezskornie (TTS) w dawce .

przynajmniej 35 mikrograméw na godzine
przynajmniej 30 mg oksykodonu doustnie
na dobe

lub rownowazna dawke innego opioidu
przez tydzien lub dluzej.



AYgumentacja a nie asekuracja !
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