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Szanowni Panstwo, Drodzy Pacjenci, Rodziny.

Zostaliscie skierowani przez leczgcych Was onkologow
do Poradni Medycyny Paliatywnej. Co to w praktyce
oznacza¢ Czym zajmujq sie opieka i medycyna palia-
fywna?

Opieka paliatywna — hospicyjna

(hazwa wywodzi sie od tacinskiego stowa palium -
ptaszcz, z angielskiego palliative - tagodzi¢, usmierzac)
w kontekscie medycznym oznacza dziatanie ,,skrywa-
jace, tagodzqgce przykre objawy choroby”. Jest to ca-
tosciowa, aktywna opieka nad nieuleczalnie chorym,
ktérego perspektywy dalszego trwania zycia sq krotkie
(miesigce - tygodnie), to opieka nad pacjentami cho-
rujgcymi na postepujgce choroby, niepoddajgce sie
leczeniu przyczynowemu.



I CHOROBA NOWOTWOROWA TO CHO-
ROBA PRZEWLEKLA

Leczenie onkologiczne przyczynowe - to wszelkie
zabiegi operacyjne, chemio-, hormono-, czy radiotera-
pia - majgce na celu zahamowanie postepu choroby
przez catkowite zniszczenie komodrek nowotworowych.
Leczenie to jest prowadzone z zamiarem wydtuzenia zy-
cia. Nie zawsze jednak udaje sie osiggngc sukces, cza-
sem mimo intensywnego leczenia me mozna zahamo-
wac rozwoju nowotworu.

Leczenie paliatywne - fo forma leczenia nasta-
wiona na tagodzenie dolegliwosci odczuwanych w
ostatnich dniach i miesigcach zycia naszych pacjen-
tow. Celem opieki paliatywnej jest poprawa jakosci zy-
cia, ale bez zamiaru jego wydtuzania.

OPIEKA PALIATYWNA NIE WIAZE SIE ANI ZE
SKROCENIEM ZYCIA, ANI TEZ Z PRZEDtUZE-
NIEM OKRESU UMIERANIA

Iwykle wraz z postepem choroby wzrasta cze-
stos¢ i nasilenie problemdw zgtaszanych przez chorych,
pojawiajq sie nowe, czesto niepokojgce objawy. Naj-
czesciej nie ma juz propozycji leczenia przyczynowego,
a wtedy opieka paliatywna stopniowo zaczyna zaste-
powac leczenie onkologiczne.



Pacjent wkracza w:

stan przedterminalny: trwajgcy zwykle kilka, kilka-
nascie miesiecy, czasem kilka lat, po zaprzestaniu
leczenia przyczynowego, ale stan ogdlny chore-
go jest wcigz do$¢ dobry, nie ma dolegliwosci i
pacjent jest aktywny.

Wtedy leczenie opiera sie na okresowych kon-

sultacjach lekarskich i pielegniarskich w Poradni
Medycyny Paliatywnej.

W miare postepu choroby, rozpoczyna sie:

okres terminalny: co oznacza brak dalszych moz-
liwosci przyczynowego leczenia onkologicznego.
Stan chorego wymaga objecia szczegdlng opie-
kg ze wzgledu na pojawienie sie objawdw i do-
legliwosci, ktdre prowadzg do nieodwracalnego
pogorszenia sie stanu chorego i jego sprawnosci,
co uniemozliwia wychodzenie z domu.

Jest to okres wtasciwej opieki paliatywnej i trwa
zwykle kilka tygodni. Wskazane jest przejecie
opieki przez zespoty hospicyjnej opieki domowe.

umieranie - stan agonalny - tfrwajgcy godziny do
kilku dni, gdy pogorszenie wydolnosci waznych
dla organizmu organdw prowadzi nieuchronnie
do Smierci.



Opieka paliatywna zajmuje sie uSmierzaniem bolu i
innych objawdw somatycznych (np. dusznosc, kaszel,
czkawka, ostabienie, wyniszczenie, nudnosci czy wy-
mioty), tagodzeniem cierpien duchowych oraz wspie-
raniem rodziny w okresie choroby i osierocenia.

Opieke te sprawuje wielodyscyplinarny zespot: le-
karze, pielegniarki, psycholog, rehabilitant, pracownik
socjalny. W Poradni Medycyny Paliatywnej Centrum
Onkologii Ziemi Lubelskiej im. $w. Jana z Dukli miejscem
sprawowania opieki jest najczesciej dom chorego —
poprzez wizyty domowe, a takze poradnia medycyny
paliatywnej oraz poradnia leczenia boélu.

Lekarz zajmujgcy sie umierajgcym poqen’rem nie
ma obowigzku prowadzenia uporczywej Teropn dqzy
do utrzymania chorego przy zyciu, lecz gdy cierpienie
przewaza nad korzysciami, umie odstgpi¢ od dziatan
przedtuzajgcych zycie, by zapewni¢ choremu komfort
umierania. Usmierzanie cierpien jest w takim przypadku
wazniejsze, niz podirzymywanie zycia za wszelkg cene,
w stanach terminalnych lekarz nie ma tez obowigzku
prowadzenia reanimacii.

Glownym celem opieki paliatywnej jest popra-
wa jakosci zycia chorych. Mozemy to osiggngc
poprzez poprawe warunkow aktualnej sytuacii.



CZEGO MOGA PANSTWO SPODZIEWAC
SIE OD PERSONELU NASZEJ PORADNI?

* wizyt zespotu lekarsko-pietegniarskiego w domu
chorego (wizyty umawiane sq z pewnym wyprze-
dzeniem, jednak w przypadkach szczegdlinych
mogqg odbywac sie takze poza planem),

* w trakcie wizyt oceniamy stan i potrzeby pacjen-
fa,

* wypisujemy niezbedne recepty, formularze za-
potrzebowania na srodki i materiaty opatrunko-
we (pieluchomaijtki, worki stomijne itp.),

* W razie potrzeby na miejscu podajemy niezbed-
ne leki, kropldwki, robimy zastrzyki, pobieramy
krew,

* w stanach naglgcych kierujemy pacjentéw do
odpowiednich oddziatéw lub hospicjum stacjo-
narnego,

e w stanach narastajgcych intensywnych dolegli-
wosci fizycznych(np. bdlu, dusznosci, wodobrzu-
sza) pomagamy znalezé miejsce najlepsze do
usuniecia owych objawodw, jesli jest to niemozli-
we do opanowania domu,

e stuzymy informacjg do jakich oséb bgdz instytu-
cji udac sie po wsparcie, np. finansowe, pomoc
prawnq itp.,

e zporadnig wspodtpracuije zespodt wyspecjalizowa-
nych psychologow ktory oferUJe pomoc i wspar-
cie zarbwno pacjentom, jak i rodzinom w czasie
choroby oraz zatoby.



W naszej Poradni staramy sie postepowac zgodnie z
ideg medycyny paliatywnej.

Gdy nie mozna chorego juz wyleczy¢, gtdwnym ce-
lem staje sie opieka z uwzglednieniem wszystkich po-
trzeb oraz z poszanowaniem godnosci cztowieka.

Czynimy wysitki w celu zmniejszenia ucigzliwosci le-
czenia przez unikanie agresywnych i przykrych metod
leczenia.

Staramy sie nie stawiac przeszkdéd nieuchronnej
Smierci, ale odrzucamy eutanazje i wspomagane sa-
mobdjstwo.
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