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Lécba akutni bolesti patfi mezi zakladni terapeutické postupy. Zakladni stavebni kameny fungujici pooperacni
analgezie jsou: analgeticky tym, informovany pacient, méfeni a dokumentace bolesti.

Analgeticky tym neni v MN vy¢lenén jen pro analgezii. Jsou v ném 4 |ékafi a 6 sester z anesteziologického
oddéleni, do budoucna se zvazuje i zaclenéni konzultantd z jednotlivych chirurgickych oddéleni. Sestry se
stfidaji po tydnu; 2x denné obchazeji pacienty, zjistuji ucinnost zavedené analgezie a jeji pfipadné nezadouci
ucinky, podle stavu pacienta upravuji rychlost analgetickych davkovacu, véetné epiduralnich (mimo

prostory JIP). Bolusové davky analgezie podavaji jen na pokyn Iékare. VSe dokumentuiji.

Denné je pro akutni bolest uréen jeden z Iékaf( analgetického tymu. Je analgetickou sestrou konzultovan
vétSinou telefonicky. Pacienta navstévuje jen v pfipadé nestandardnich situaci (napf. vy$$im vyskytu
nezadoucich

ucinkad, pfi bolesti nereagujici na bézné postupy apod.). Na chirurgické stanici vystupuje ¢len

analgetického tymu jen jako konzultant, lékafem zodpovédnym za analgezii zGstava oSetfujici Iékar -

chirurg.

Anesteziolog - vedouci analgetického tymu je zodpovédny téZ za organizaci analgezie v MN UL, véetn&
vzdélavani personalu.

Analgezie zacina na operacnim sale. Pfes dospavaci pokoj je pak pacient sméfovan bud ba JIP nebo na
standardni

oddéleni. Na JIP se o analgezii stara oSetfujici IékarF a tim je v MN vzdy anesteziolog - intenzivista.

Fungujici dospavaci pokoj je zarukou, Ze je pacient odvazeny z operacnich sali na standardni Izko je nejen
obéhové a dechové stabilni, ale také bez bolesti a nepodchlazeny.

Cesty a metody podavani analgezie jsou rozmanité, posledni dobou jsou stale vice upfednostriovany

metody RA, a to jak centralni, tak periferni. Analgezie je volena podle analgetické naro¢nosti operaéniho
zakroku. U analgeticky naro¢nych vykonu je za zlaty standard stale povazovana pokracujici epiduralni analgezie.
Metody analgezie jsou ¢asto kombinovany, aby se minimalizovaly nezadouci U¢inky.

U pacientll na standardnich lizkach musi byt bezpe¢nost upfednostnéna pred komfortem a prospésnost
analgetické 1éCby musi pfevySovat jeji nezadouci ucinky. Analgezie nesmi omezit pfijem p.o. a rehabilitaci.
Méla by pomoci se zkracenim pobytu pacienta na JIP a v nemocnici.



