1. Zakladni principy paliativni péce

Odkazujeme n zakladni u¢ebnici : Vorli€ek et al. Klinicka onkologie pro sestry, Grada
2014

Kapitola paliativni péce a lécba bolesti a dalSich symptom( je zde zpracovana
v pozadovaném rozsahu

Podrobnéjsi informace o knize je na:
https://www.cupress.cuni.cz/ink2 ext/index.jsp?include=podrobnosti&id=218951

Definice paliativni péce

e Paliativni péce je aktivni péce poskytovana pacientovi, ktery trpi nevylécitelnou chorobou v
pokrocilém nebo konecném stadiu.

e Cilem paliativni péce je zmirnit bolest a dalsi télesné a dusevni symptomy a udrZet co nejvyssi
kvalitu Zivota

Paliativni péce
e Usiluje o prodlouzeni a zachovani Zivota, ktery bude svou kvalitou pro pacienta pftijatelny
e Respektuje a chrani dlstojnost nevylécitelné nemocnych
e Vychazi disledné z prani a potieb pacientl a respektuje jejich hodnotové priority

e SnaZi se vytvofit podminky, aby pacient mohl posledni obdobi svého Zivota prozit ve
spolecnosti blizkych, v dlistojném a vlidném prostredi

e Chape umirani jako soucdst Zivota

e Nabizi oporu pfibuznym a pratelim umirajicim a pomdaha jim zvladat jejich zarmutek i po
smrti blizkého ¢lovéka

Paliativni péce
e Klade diraz na bio-psycho-socio-spiritualni jedinecnost kazdého ¢lovéka

e Multidisciplinarni obor, ktery vyuZziva znalosti riznych odbornik(l — onkolog, geriatr, chirurg,
internista, algeziolog, a dalsi

e Predpoklada uzkou tymovou spolupraci Iékar( a sester a dale pak vsech, ktefi se na péci o
pacienty podili (psycholog, socidlni prac., duchovni, nutricni terapeut,...)

e Pfedpokladd zapojeni rodiny a pratel nemocného

e \yuziva dobrovolnické sluzby


https://www.cupress.cuni.cz/ink2_ext/index.jsp?include=podrobnosti&id=218951

Paliativni Iécba x paliativni péce

Paliativni |é¢ba

Paliativni vykony — operace,PTD, HD, BD...

Paliativni podani chemoterapie

Paliativni radioterapie

Paliativni péce

Domaci paliativni péce

LGzkovy hospic

Ambulance paliativni mediciny

Oddéleni paliativni péce

Denni hospicovy stacionar

Jak vnima paliativni péci pacient?

Sledovani u onkologa nebo u specialisty na danou nemoc
e ukonceni léCby, kterda méla za cil vyléceni
e Co nyni ¢eka pacienta?

e Kdo se o néj postara?

Adaptace pacienta na skutecnost nevylécitelného onemocnéni...

Popirani (Sok) — ,,Citim se dobre.”, , Tohle se nemUze dit, ne mné.“, ,,Doslo k zdméné vysledkd, to
musi byt omyl.”

Popirani je pro jedince pouze doc¢asnou obranou. Jde o Sokovou situaci, ktera mdze trvat rlzné
dlouho. Doty¢ny se nechce s nastalou situaci smifit.

|ll

Hnév/agrese — ,Pro¢ ja? To neni fér!“, ,Proc se to déje mné?“, , Kdo za to mize?“
Jakmile se jedinec dostane do druhé faze, uvédomuje si, Ze popirani jiz nemUze pokracovat. V této
fazi je o dotyéného velmi tézké pecovat v dlisledku pocitl vzteku a zavisti. Mohou téz prestat

spolupracovat a komunikovat se zdravotnickymi pracovniky.

Smlouvani — ,,Chci se dozit svych vnukd.”, ,Udélam cokoliv, abych mohl/a zit jesté par let.”, ,Dam
vsechny své penize za...”



Treti faze zahrnuje nadéji, Ze jedinec mize néjakym zpUsobem oddalit ¢i odloZit smrt. Doty¢ny se
obraci k vy$si moci (napt. Bohu) s Zadosti o delsi Zivot vyménou za zménu Zivotniho stylu apod.
Psychologicky dotycny tika: ,,Chdpu, Ze umftu, jen kdybych mél o trochu vice ¢asu...” V této fazi téz
dochazi k hledani zazraéného léku Ci alternativnich metod Iécby.

Deprese — ,Jsem tak smutny, proc se s ¢imkoli obtéZovat?“, ,Umfu, tak o co jde?”, ,Ztratil/a jsem
milovaného/milovanou, pro¢ dal zit?“

Bé&hem Ctvrté faze si umirajici zacind uvédomovat jistotu bliZici se smrti. MzZe byt proto zamlkly,
uzavieny, odmitat navstévy a travit vétsinu casu v placi a truchleni s pocity strachu, Uzkosti, smutku a
beznadéje. Nedoporucuje se doty¢ného v této fazi rozveselovat. Jde o dilezité obdobi smutku, které
musi probéhnout. V nékterych ptipadech je nezbytné podat psychofarmaka.

Smifeni —, Bude to v poradku.”, ,Nem(Zu proti tomu bojovat, mél bych se na to pfipravit.”
V této posledni fazi se dotyény zacina vyrovnavat se svou smrti ¢i smrti milovaného. Dochazi
k psychickému uvolnéni a pacient je schopny na Ié€bé spolupracovat a pfistupovat k ni rozumem.

Péce o persondl...
ISyndrom vyhotenil

Vyhoti jen ten, kdo hofi...
Samotné vyhoreni je vysledek dlouhého pozvolného procesu, ktery ma nasledujici faze:

0. faze, predfaze: jedinec pracuje co nejlépe, snazi se, pfesto ma pocit, Ze poZzadavkdim neni mozné
dostat a jeho snaha neni dostatecné ohodnocena, tato faze predstavuje jakési podhoubi pro vznik
syndromu vyhoreni

1. faze: pocit, Ze jedinec nic nestiha, jeho prace zacind ztracet systém

2. faze: vyskytuji se symptomy neurdzy (napf. Uzkost) spolu s pocitem, Ze jedinec stdle musi néco
délat, pricemz vysledkem je chaotické jednani

3. faze: pocit, Ze ,néco udélano byt musi“, mizi a nahrazuje ho opacny pocit — Ze se nemusi nic;
pouha pfitomnost druhych lidi jedince drdzdi, ptidruzuje se ztrata veskerého nadseni a zajmu,
pfevlada unava, zklamani a vycerpani

Zvlasté v posledni fazi se vyskytuji tyto priznaky:
e Unava a pokles vykonu
e deprese a Uzkosti
e poruchy paméti a soustiedéni
e poruchy spanku
e télesné potize (travici trakt, dychaci soustava, sexualita, kardiovaskularni systém, ...)
e nespokojenost, neschopnost uvolnit se

e tendence k navyku na psychoaktivni latky (alkohol, tabak, ...)



e snizeni sebed(véry a poruchy v interpersonalnich vztazich



