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Typy bolesti

o akutni
 chronicka
* nadorova




Akutni bolest

bezprostredne po bolestivem podnetu
trva vteriny - tydny

je intenzivnim varovnym symptomem
zpravidla paliva, ostra, skubava, tepava

priklady - bolesti svalove, kozni,
kloubni, slizni¢ni, bolesti zubu, koliky




Chronicka bolest

trva déle, nez je pro dany typ postizeni
tkane Ci organu bézne, zpravidla déle
nez 3 - 6 mésicu

pretrvava i poté, co normalni proces
leCby a uzdravy odeznel

predstavuje urcCity syndrom nebo
nabyva sama o sobe charakter nemoci

muze byt trvala i rekurentni




Nadorova bolest

* Neni typicky chronicka bolest. Je to
rada bolestivych symptomu, které se
stupnuji v zavislosti na progresi
onemocnéni a které se v prubéhu ¢asu
chronifikuiji.




Patofyziologicka taxonomie
bolesti ( )

1. Nociceptorova - kuze, klouby...

2. Periferni neurogenni - cely prubeh 1.
aferentniho neuronu az po zadni roh misni -
korenove bolesti, neuropatie, kauzalgie...

3. Centralni neurogenni - SM, talamicka b....
4. Dysautonomni - RSD, kauzalgie...

5. Psychogenni

6. Nespecifikovatelna




Mozne priciny bolesti u ca pankreatu

Napéti retroperitonealnich nervu

Primé prorustani do vegetativnich nervu
Obstrukce a distenze duktu

Prorustani do somatickych nervu v okoli
Peripankreaticka neuritida
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Dalsi vzdalengjsi priciny bolesti
U ca pankreatu

Distenze jaterniho pouzdra
Prorustani do peritonea
Obstrukce portalni zily
Obstrukce strevni

Ascites




Nociceptorova bolest

» Casto méa ochranny vyznam.
* Obvykle ustupuje po odezneni
tkanového poskozeni.
 Je popisovana ruznymi vyrazy.
tuto
bolest velmi dobre potlacuiji.




Periferni neurogenni
(neuropaticka) bolest - deleni

Neuralgie - trigeminu, postherpeticka,
neuralgicka amyotrofie

Lokalizovane neuropatie - pooperacni
neuropaticke bolesti, plexopatie,
diabeticka amyotrofie...

Systémoveé polyneuropatie - diabetes,
alkohol, toxicke, vaskulitidy, G-B...




Periferni neurogenni
(neuropaticka) bolest

Mene Casto ma ochranny charakter.

Byva déletrvajici (souvisla Ci epizodicka).
Byva paliva, palCiva, pichava, vystrelujici.
Casta je alodynie a hyperpatie.
Analgetika-antipyretika, NSA i opioidy jsou
malo ucinne.

Uginna mohou byt . LA.




Jine terminy tykajici se bolesti

* Prenesena bolest - jeji puvod je
lokalizovan jinde nez v organu, v nemz
je pocitovana (komprese spinalnich
nervu, visceralni bolest...)

* Neuralgie - prudka zachvatovita bolest
vznikajici drazdenim hlavovych
a perifernich nervu (primarni a
sekundarni neuralgie)

« Kauzalgie - tezka chronicka bolest
vznikajici pfi nervovem poraneni




Jine terminy tykajici se bolesti

« Fantomova bolest - bolest vnimana
v amputovanych castech tela

» Deaferentacni - pri odstranéni
aferentnich stimulu, v uzsSim slova
smyslu nad gangliem zadniho korene
pred vstupem do CNS

» Reaktivni - dysreguace eferentnich
motorickych nebo sympatikovych
systému (svalovy spazmus)




Chronicka bolest - metody analgezie

invazivni metody — 5-10 %
rehabilitacni metody, fyzikalni IéCba
paliativni radioterapie
psychoterapie

socialni podpora




Komplexni znalost ucinku Iékovych
skupin z hlediska farmakodynamickeho,
doplnena o znalost mista ucinku v procesu
nocicepce a zpracovani bolesti, otevira

moznosti individualni terapie a pripravy
novych racionalnich Iékovych kombinaci.




Farmakologické ovlivheni bolest

1. Na urovni nocisenzoru - mistni anestetika, analgetika-
antipyretika a NSA

2. Ovlivneni membran nervovych viaken - mistni anestetika,
nektera antiarytmika, nektere betablokatory

. PotlaCeni prenosu na misni urovni (zadni rohy) -
EDA a SAA - . mistni anestetika, klonidin;
celkove podani -

. Hypotalamo-limbicka oblast - ovlivnéni afektivni slozky
bolesti - , antidepresiva, neuroleptika

. Aktivace descendentniho inhibi¢niho systému - ]
antidepresiva

. Na urovni talamo-kortikalni - , néktera
analgetika-antipyretika, nektera NSA




Somatosenzoricky system

Frontalni
= Thalamus

i Hypothalamus
Sestupné drahy
Vzestupné drahy

Periakveduktalni _ Al
Seda hmota § : y Stredni
? mozek

Prodlouzena
micha

Zadni rohy misni

Periferni nervova zakonceni




Konceptualni model Tlumeni bolesti

nocicepce * NSA,
(somaticka slozka) kortikosteroidy
bolest , anestetika,
(senzoricka slozka)  TCA
utrpeni » antidepresiva,
(afektivni slozka) anxiolytika
bolestivé chovani * psychoterapie,
(behavioralni slozka) primerena socialni
reakce




Ny

Farmakoterapie podle WHO zebricku

lll. stupen =—p

Il. stupen =—p

Slabé opioidy
kodein
dihydrokodein
tramadol

—Z<—NZ>< Z-—

NSA, koxiby

o, metadon
Neopioidni analq.

paracetamol * neopioidni
metamizol analgetikum

+ neopioidni
analgetikum

<TCHWOTT

+ adjuvantni analgetika - koanalgetika




Farmakoterapie chronické bolest

* Analgetika - neopioidni a

« Koanalgetika (adjuvantni analgetika) -
antidepresiva, neuroleptika, alfa-2
agonisté, centralni myorelaxancia,
membrany stabilizujici latky,
kortikosteroidy, regulatory metabolismu
kalcia, nektera antihistaminika...

« Pomocneé latky - laxancia, antiemetika,
H2-blokatory, antacida, hypnotika...




Analgetika

* Neopioidni analgetika

— Analgetika — antipyretika
* [ASA/
» Paracetamol
* Pyrazolony (metamizol)

— Nesteroidni antirevmatika (NSA)

« COX-1 selektivni (nizké davky ASA)

« COX-neselektivni — smisena (ibuprofen,
indometacin, diclofenac, piroxicam, naproxen...)

« COX-2 preferencni (nimesulid, meloxicam)

« COX-2 seletkivni (/rofe-/, cele-, valde-, pare-,
lumira-, etoricoxib...)

* Opioidni analgetika
— Slabé opioidy




Opioidy - analgeticke indikace

» akutni bolest - per- a pooperacni,
pourazova, zavazna akutni
onemocneni, porodnicka analgezie

 chronicka nenadorova bolest
* bolestivé syndromy provazejici AIDS







Opioidy - indikace dlouhodobé [éCby

Silna, kruta az nesnesitelna somaticka bolest
Nereaguje na dosavadni léCebné postupy
Nezadouci ucinky drive podavanych Iéku
Zavazne postizeni tkani bez moznosti reparace

Konkomitantni terapie nedovoli jinou analget.
leCbu, moznosti vyCerpany

Spolupracujici pacient




Opioidy — neuropaticka bolest

Jsou alespon casteCne ucinne
Vetsi uspesnost u perifernich
neuropatickych syndromu (napf. PHN)

U nekterych nemocnych mohou byt
nejlepsi alternativou (napr. u starsich
nemocnych jsou SetrngjSi nez TCA
nebo nektera antikonvulziva)

VétSina algeziologu je vSak v
soucasnosti nepovazuje za analgetika
prvni linie u neuropaticke bolesti




Dlouhodoba lecba opioidy

* Opioidy jsou ucCinné u vsech diagnoz s
vyjimkou centralni bolesti

e Alespori 1 NU byl zjist&n u 81 %
pacientu, ale také u 51 % léenych
placebem




Soucasné nazory na lecbu opioidy

* Pri spravném pouzivani jsou bezpecné

* Neposkozuji organy pri dlouhodobem
pouziti (x NSA)

* Pri spravhem davkovani se rozvine
tolerance k vétsiné NU v&. kognitivnich
fci (zacpa vsak zpravidla pretrvava)




Rizika Gl krvaceni po NSA

Vredova choroba
Antikoagulancia
Kortikosteroidy
Vek > 65 let

Délka aplikace > nékolik tydnu

Ochrana — inhibitory protonove pumpy




Opioidy - zpusoby podavani

peroralné (ev. sublingvalne, bukalne, nazalne)
transdermalnée

rektalne

subkutanne

intravenozne (injekce, infuze, PCA)
epiduralne

subarachnoidalne







Silné opioidy

Morfin — silna, kruta, nesnesitelna

— SR —vhodny k CNNB 10, 30, 60, 100, 200 mg
— IR —tbl (10, 20 mg), gtt, supp, in|. rescue
Oxycontin — silna, kruta, nesnesitelna

— SR — vhodny k CNNB 10,20, 40, 80 mg
Hydromorfon — silna, kruta, nesnesitelna

— SR —vhodny k CNNB 2, 4, 8, 16, 24
Fentanyl — silna, kruta, nesnesitelna

— SR - TD — vhodny k CNNB 12, 25, 50, 75, 100

Buprenorfin — silna, kruta, nesnesitelna
— SR —-TD - vhodny k CNNB 35, 52,5, 70




Ekvianalgeticke davky

— morfin 60 mg p.o.
— oxykodon 40 (30) mg p.o.
— hydromorfon 8 mg p.o.
— TDS buprenorfin 35 ug/hod
— TTS fentanyl 25 ng/hod




Nezadouci uCinky opioidu

e Zacpa

* Nauzea a zvraceni

 Utlum a ospalost

* Kognitivhi zmeny, zmatenost
* snizeni dechové frekvence

* fyzicka zavislost

* psychicka zavislost

e tolerance

* hyperalgezie

* hormonalni poruchy




Prulomova bolest

Epizodicke vzplanuti prudké bolesti
superponovane nad zakladni hladinu bolesti, ktera
je pri stabilizované hladiné opioidu pod kontrolou.
Zvlastni formou je incidentalni bolest — pfi urCitem
pohybu nebo zméne polohy (napf. u kostnich
metastaz)

Lekem volby — opioidy IR (15-20 % denni davky)

V CR byl dosud jen morfin IR, ale nastup ugéinku
az za 40-60 min.

Sliznicni fentanyl (oral transmucosal fentanyl
citrate — OTFC) — obchazi first pass jatry




Opioidy k lécbé prulomove b.

Latka Aplikace Nastup €. Trvaniu¢. Poc.D Max DD

Fen cit tbl bukal.  5-15 min 3-4 h 200-400 pg neni st.
Fen cit nasal spray 5-10 min 2-4 h 50-200 pyg neni st.







Konsenzualni konference 2007
(dlouhodoba intratekalni analgezie)

St. 1 nebo nebO Zikonotld Neuropatic_
bolest

A
samotny nebo kombinace:

(nebo ) + zikonotid

(nebo ) + bupivakain
) + klonidin

(nebo S

v

Kombinace 2 Iéku: + zikonotid, klonidin nebo bupivakain nebo
jedna z téchto trojkombinaci
(nebo ) + bupivakain + klonidin
(nebo ) + zikonotid + klonidin
(nebo ) + zikonotid + bupivakain

\

plus 2 z preparatt (zikonotid, bupivakain nebo
klonidin)

\

ropivakain, petidin, buprenorfin, tramadol







Opi - organizacni problémy

 Pomér NSA / NOA / slabé opi /
PL51/28/18/ alge 21/11/36/

» % lékaru predepisujicich silne opi
prakticti lekari algeziologoveé
 Prumérné




Duvody pro nizké procento
predepisovani silnych opioidu

Rada praktickych lékaftl (desitky procent !!!)
nema k dispozici tzv. opiatove recepty

Ekonomicke duvody (omezeni preskripce)
Administrativni duvody (vedeni dokumentace)
Myty praktickych lékaru

Neposkytnuti silnych opioidu u intenzivnich napf.
onkologickych bolesti je postupem non lege
artis !




Podrobnegjsi rozbor ATC

1. Statiny
2. ACE inhibitory

3. Ca antagonisté
4. NSA

5. Betablokatory
6. Neopioidni analgetika

42. Kloktadla




Ti, kteri predepisuji opioidy, jsou
ve vetsim nebezpeci addikce
nez ti, jimz jsou podavany.




Opioidy jsou tu proto, abychom je
podavali, nikoli proto, abychom je
odpirali.
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* V tzv. civilizovanych zemich je patrny
pokrok v leCcbe chronicke bolesti diky

— Zlepsujicimu se porozumeni bolesti

— Silicimu hlasu pacientu a organizaci

— Pokroku v invazivnich metodach (pro uzsi
spektrum indikaci)

— Zlepsujicimu se chapani multidisciplinarity







