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Motto kongresu v jarnej Viedni bolo:
Committed to people — Oddani ludom. Cielom
vietkych kongresov je priniest nové vedecké
poznatky, nazory, diskusiu. Ciefom ,paliativneho”
kongresu je zaoberat sa vsetkymi aspektami
[udského Zivota na jeho kondi, priniest ¢o najviac
vedeckych dékazov o principoch a efektivite
liecby bolesti a vietkej symptomatickej liecby,
ktord vykonavaju najma lekari a sestry, ale aj
ostatni odbornici.

Mgr. M. Prasilova sa zUcastnila na prednas-
kach tykajucich sa spirituality. Nasledujuci odsek
je jej prispevkom z kongresu.

Jednym z vynikajucich sympdzii pocas kon-
gresu boli aj prednasky o spiritualite. V piatok
8.5.na tuto tému hovorili lektori z Velkej Britanie
a Spanielska. Ich mnohoro¢né skisenosti z klinic-
kej praxe, z terapie a zo sprevadzania zomiera-
jucich pacientov a ich rodin v nemocnici vyvo-
lali u posluchacov vynikajucu odozvu i diskusiu.
Opat bolo mozné pocut, Ze spiritudline a exis-
tencidlne problémy su pre pacientov dolezité,
¢i uz sU vyjadrené cez formélne ndbozenstvo
alebo nie. Z klinickej perspektivy spiritudlna sta-
rostlivost zahfra akceptovanie samého seba,
prijatie a udelenie odpustenia, vyjadrenie viny,
spracovavanie pocitov izolacie a hnevu, zaujatie
postoja k buducnosti a iné. Spiritudlna starostli-
vost sa stadva pozehnanim a pomocou v paliativ-
nej starostlivosti, ak ju vykonava spravny ¢lovek
s respektom a Uctou k prianiam a potrebam
pacienta. Tému spiritudlnych potrieb mapovali
aj viaceré projekty a vyskumy predstavené na
posteroch napr. z Nemecka a Holandska. Asi
najoblibenejsim predndsajucim z oblasti spiri-
tuality, ktorého meno Ucastnici kongresu spo-
minali aj v prestavkach, bol senior nemocnicny
farar zlondynskej nemocnice Peter Speck. Jeho
prednaska v sekcii Smutenie a strata zaznela
v posledny den, 10. 5. Ur¢ite ani jeden poslu-
chac nelutoval, Ze v tuto nedelu rdno nezostal

dlhsie spat alebo Ze vynechal ranné bohosluzby.
Reverend Peter Speck prednasal o moznej ulohe
Jritudlu” v zablokovanom smutku po traumatic-
kej strate. Predstavil pripad Zeny, ktorej pri péro-
de zomreli Styri deti a jej zablokovany smutok
z tejto traumy, aj po niekolkych rokoch, rozpade
manzelstva, neschopnosti pracovat, pomohlo
uzdravovat psychiatrické liecenie v spoluprdci
s citlivou duchovnou starostlivostou a vhodnym
,ndboZenskym" ritudlom za jej deti v nemoc-
ni¢nej kaplnke. Po poslednej prednéske s te-
matikou spirituality sa spontadnne zhromazdili
nemocni¢ni duchovni z viacerych krajin, aby si
vymenili kontakty a mohli nadviazat spolupracu
a vymenu skusenosti aj v buducnosti.

Ja som si vyberala hlavne prednasky tykaju-
ce sa lie¢by bolesti, kachexie a etiky v paliativnej
medicine.

V prvy den v otvaracej sekcii sa spomina-
lo na tych zakladatelov paliativnej mediciny,
ktorf zomreli v minulych 12-ich mesiacoch, ako
bol profesor Vittorio Ventafridda z Talianska,
dr. Charles Henri Rapin zo Svajciarska a sestra
Hildegarda Teuschl z Rakuska. Pri popisovani
ich Zivota bolo zrejmé, ako vela nds spéja — tych
sldvnych, ale Gzasnych fudi a nés, obycajnych
[udiv paliativnej medicine. Prof. Ventafridda bol
od zaciatku v Mildne v Narodnom onkologic-
kom institute priekopnikom neinvazivnej liecby
bolesti u onkologickych pacientov a so svojim
priateflom prof. Bonicom bol jednym z iniciato-
rov pracovnej skupiny WHO, ktord navrhla tzv.
analgeticky rebrik do lie¢by nddorovej bolesti
(1982). V daldich rokoch rozvijal svoje aktivity
v rdamci WHO tykajuce sa liecby bolesti u detf
a u starych ludi, robil vyskum, ucil, prednasal.
Vsetci, ktorf nartho spominali, hovorili 0 hom
ako o dobrom, charizmatickom ¢lovekovi. Dr.
Rapin zomrel prakticky na pracovisku na akut-
nu korondrnu prihodu, pricom ho nedokazali
resuscitovat traja lekari, ktori boli svedkom jeho
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kolapsu. Zomrel na vrchole tvorivosti, uprostred
vyskumu, vyucovania a propagacie paliativnej
starostlivosti.

V sekcii o pokrokoch manazZovania inciden-
télnej bolesti sa hovorilo najma o tom, Ze aj pri
inych dlho pdsobiacich opioidoch sa pouziva na
zvlddnutie akutnej prenikavej bolesti najcastejsie
peroralny morfin, ktory ma relativne pomaly
nastup ucinku a ucinok pretrvava neprimera-
ne dlho tejto incidentélnej bolesti. Vzhladom
na dobru farmakodynamiku a farmakokinetiku
fentanylu sa hladaju finan¢ne primerané a pre
pacienta vhodné spdsoby ako ho primerane
rychlo dopravit do organizmu. K dispozicii zrej-
me budu nazélne spreje, ktoré pacienti dobre
toleruju, maju rychly a kratky efekt.

Zaujimavé boli sprdvy o moznosti vyuzi-
tia kanabinoidov v paliativnej medicine (prof.
Kress z Rakuska). Nabilon - synteticky produkt
tetahydrokanabinolu — mierne zlepsuje chut
do jedla a zmierfiuje nauzeu, ale nie podstatne
lepsie ako Standardné lieky vyuZivané v onko-
|6gii a v paliativnej medicine, ale ma liecebny
efekt aj na neuropatickd bolest a bolest sp6-
sobenu reaktivnym zdpalom pri nddorovej
chorobe. V poslednych rokoch sa vykonavaju
randomizované $tudie u ludf hlavne z hladiska
koanalgézie. Profesor F. Nauck sa staval zatial
skepticky k vyraznému priklonu v liecbe synte-
tickym kanabinoidom, skor ho povazuje za liek
volby, ak zlyhaju iné lieky pri terapii nevolnosti,
bolesti a vyuZije sa aj euforizujuci a upokojujuci
potencial u niektorych pacientov.

V piatok popoludni sa hovorilo o potrebe
starostlivejsie vySetrovat a klasifikovat bolest, jej
zavaznost, lokalizaciu a odpoved na liecbu
(P.Lawlor), pretoze v praxi sa nepouzivaju dosta-
tocne Siroko Ziadne dotaznikoveé systémy na sle-
dovanie odpovede na lie¢bu bolesti. Pre klinikoy,
sestry a lekarov je potrebné ndjst také dotazniky,
ktoré sa pouziju rychlo, aj opakovane, ktoré su



dobre validované v populdcii, kde sa budu po-
uzivat a ddvaju dostatocné odpovede jednak
na inicidlne charakteristiky bolesti a jednak na
efektivitu podavanej liecby. Tento problém sa
v paliativnej medicine vyskytuje dlhodobo, do-
tazniky sa pouzivaju najma v klinickych Studiach,
¢o je zrejme nedostatocné.

V sobotu predpoludnim bol blok firmy
Wyeth tykajuci sa liecby obstipacie pri po-
davani opioidov u pacientov v paliativnej
starostlivosti pre pokrocilé a progredujice na-
dorové ochorenie. V Eurépe bude k dispozicii
metylnaltrexon, inicidlne v injekénej forme na
zvladnutie obstipacie v pripadoch, ked zlyhaju
obvyklé antiobstipacné rezimy.

Dalsia sekcia sa venovala problémom ka-
chektizacie onkologickych pacientov, ale
najma problémom s vyskumom liekov, ktoré by
mohli byt efektivne pri kachexii. Napriek tomu,
Ze protinddorové lie¢ba, ak je efektivna, znemoz-
nuje vyskum liekov zameranych proti kachexii
(¢o znamena najma ubytok svalovej hmoty pri
cytokinovej odpovedi organizmu na niekto-
ré nddorové ochorenia), predsa len sa robia aj
randomizované vyskumy, ktoré v predbeznych
vysledkoch favorizuju talidomid spolu s diétny-
mi a rezimovymi opatreniami v lie¢be nechu-
tenstva a Ubytku na hmotnosti (prof. Mantovani
zo Sicilie).

V nedelu dopoludnia boli posledné sek-
cie. Jedna sa zaoberala komplexnostou ma-
nazovania bolesti a ostatnych priznakov.
S. Eychmuller zo Svaj¢iarska hovoril o tom, ze
komplex priznakov va¢sinou znamena u jed-
notlivého chorého vznik tzv. totdlnej bolesti.
Komplikované manazovanie priznakov je zas
o tom, Ze jednotlivé pristupy k jednotlivym pri-
znakom sa navzajom ovplyvnuju predpoveda-
telnym spdsobom, ale mézu znamenat potrebu
dlhdej koordinacie. A. Caraceni z Talianska sa
venoval zaverom z poslednych studif tykajucich
sa problematiky rotacie opioidov v klinickej
praxi. Hovoril, Ze vac¢sinou sa zmena z jedného
opioidu na druhy robi preto, ze nie je dobre
zvlddnutd bolest a Ze su vyrazné vedlajsie Ucinky
liecby. V Europe sa rotdcia robf najma smerom
k metadonu, ktory u nas nie je dostupny pre
liecbu bolesti. Efektivita je 40-80%.

Na zéver kongresu zneli slové zdéraznujlce
posolstva jednotlivych osobnosti tykajucich sa
dolezitosti starostlivosti o zomierajucich v mo-
dernom svete. L. De Lima, vykonna riaditelka
IAHPC (Medzindrodnej asocidcie hospicovej
a paliativnej starostlivosti) hovorila o vyvoji uve-
domenia, Ze paliativna starostlivost a lie¢ba bo-
lesti sa maju stat ludskym pravom. Zjednocuju
sa organizacie a zdruzenia poskytovatelov pa-
liativnej a hospicovej starostlivosti na svete, coho
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Dna 6. maja 2009 sa v hoteli Dixon v Banskej
Bystrici konal druhy ro¢nik odborného seminé-
ra s ndzvom Den subkatedry algezioldgie, ktory
(ako zndzvu vyplyva) organizovala subkatedra
algezioldgie KAIM FZS5 SZU so sidlom v Banskej
Bystrici. Semindr bol koncipovany ako kazuis-
tikovy a mozno konstatovat, Ze tento Umysel
bol korunovany uspechom. Odznelo 8 velmi
zaujimavych a pre prax kazdého algeziold-
ga pouc¢nych pribehov pacientov s vac¢sinou
komplikovanym priebehom a niekedy aj s ne-
zvlddnutou diagnostikou a lie¢bou. Pritomnf
si v bohatej diskusii zopakovali svoje poznatky
z odboru s klinickymi skisenostami popred-

nych slovenskych odbornikov, ale aj radovych
algezioldgov.

Otézky v diskusii boli smerované na jed-
notlivych prednésatelov a ich cielom bola
potreba niektoré ziskané informacie $pecifi-
kovat a zhodnotit v kontexte moznosti prak-
tického uplatnenia prezentovanych poznatkov.
Semindru sa zUcastnilo 45 lekdrov — algeziolé-
gov a 7 algeziologickych sestier. Seminar sa
stretol s priaznivou odozvou u vacsiny zicast-
nenych odbornikov s prejavmiich spokojnosti,
za ¢oim aj ja chcem pekne podakovat.

Okrem miesta prezentécie odbornych sku-
senosti a poznatkov z algeziologickej praxe sa
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vysledkom je aj deklaracia z 10. kongresu EAPC
v roku 2007 v Budapesti, zndma ako Budapest
Committments (Zavazky z Budapesti), na ktorej
sa zUcastnili tri svetové paliativne organizacie. Na
pracovnom stretnuti, kde sa uvadzali prispevky
jednotlivych krajin ohladne rozvoja paliativnej
starostlivosti, som sa prihldsila aj ja a hovorila
som o tom, kde teraz je slovenskd paliativna
medicina a ¢co mame v planoch. C. J. Furst sa
spytal, ¢i je na Slovensku organizécia zastresu-
juca paliativne a hospicové pracoviskd a ¢i sa
prihlasi ku Zavdazkom z Budapesti. Je potrebné
vypracovat plan rozvoja paliativnej mediciny
a paliativnej starostlivosti na Slovensku tak, aby
zodpovedal finan¢nym, fudskym a organizac-
nym predpokladom slovenského zdravotnictva.
Je tovyzva pre Asociaciu hospicovej a paliativne]
starostlivosti na Slovensku (AHaPS).

V zavere kongresu prezentoval M. Bennett
mesto Glasgow v Skotsku, ktoré bude dejiskom
6. vyskumného kongresu EAPC v juni 2010.
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tento semindr stdva aj moznostou pravidelného
spolocenského stretnutia kolegov a priatelov
z odboru liecby bolesti. Preto verim, ze Den
subkatedry algezioldgie sa stane tradiciou
a oblUbenym odbornym a spolo¢enskym stret-
nutim algeziolégov z celého Slovenska.
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