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Palliativ Fajdalomellatas Gyermekekben és Serdiil6kben

A palliativ ellatast — nyujtsak is azt barmely életkorban, beleértve a gyermekkort is — 2014-ben ismerték el
mint az altalanos egészséglgyi ellatas szerves részét, mely az ilyen ellatas haszna miatt szélesebb kord
hozzaférhet6séget igényel [1] és joggal varhato el, hogy alapvetd emberi jog legyen [2]. A becslések szerint
21 millié olyan gyermek él a vildagon nem atadhatd és atadhato betegségekkel — igymint a HIV, MDR- és
XDR-tuberkuldzis — akik profitdlhatnak a palliativ ellatasbél; 98%-uk él alacsony és kozepes jovedelemmel
rendelkez6 orszagokban [3]. A becslések szerint mintegy 8 millié gyermeknek van sziiksége specializalt
gyermek palliativ ellatasra (CPC; children’s palliative care) [3]. A CPC szlikséglet becsiilt prevalencia aranya
0 és 19 év kozotti gyermekek korében 20/10.000 gyermek az Egyesilt Kirdlysagban (magas jovedelmi
orszag), mig csaknem 120/10.000 gyermek Zimbabwéban (alacsony jovedelm(i orszag) [3]. Az életkort
csokkent6 betegségek prevalencidja ugy tlnik, hogy emelkedik a megnovekedett tulélésnek kbszonhetGen
[4], a szegényebb populdcidk esetében magasabb ardnnyal [5]. A CPC a nem daganatos eredetd
betegségek széles skalajat lefedi, mely az 6sszes eset korlbellil 80%-at teszi ki; a betegségek zéme
kiilonboz6 a felndtt palliativ ellatasban latottaktdl [3,4].

A fajdalom jellemzdi

o Afajdalom domindnsan jelen van a CPC kapcsdn latott betegségek széles spektrumaban; 50% vagy
a feletti ardnyban szamolnak be a betegek fajdalomrél mind a daganatos, mind a nem daganatos
csoportban [6,7,8,9,10,11].

e Afajdalom gyakran kapcsolddik szorosan mas tliinetekhez, mint példaul a kéros faradtsag (fatigue)
és a szorongds daganatos gyermekek esetében, illetve a tdpldlasi intolerancia és a megvaltozott
alvds neurolégiai betegségben szenved6 gyermekek esetében; mindez egy szélesebb latokort és
készségtdarat igényel, mint csupan a fajdalom kezelése [11,12,13].

e A CPC-ben a daganatos diagndzisokhoz tarsulé fajdalom gyors felmérést és a fajdalom kezelésének
ennek megfelel6 mddositasat igényli, ezzel szemben a neuroldgiai betegségekben szenvedd
gyermekek esetében gyakran foglalja magaba a krénikus kérképre rarakédé akut
allapotrosszabbodas (acute on chronic) kezelését hénapokon-éveken keresztiil [10,11].

e Az akut, beavatkozasokhoz kotott (proceduralis) illetve kezeléshez kapcsolodo fajdalom gyakori a
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sulyos betegségekben szenvedd gyermekek kérében, akik koziil sokan CPC tamogatasban
részesllnek.

e A nociceptiv fajdalom gyakori etioldgia daganatos fajdalomban, mig a periférias vagy centralis
neuropatias fajdalombetegségek ritkdbban meriilnek fel.

e A HIV-ben szenved6 gyermekek esetében tapasztalt fajdalom szenzoros neuropatia formdjaban is
jelentkezhet, ami gyakori sz6v6dménye a betegségnek és néhany a betegségben hasznalt
terapianak is [14].

e A centrdlis neuropatids fajdalom és a viszceralis hiperalgézia a krénikus fajdalom lehetséges
forrasai sulyos kozponti idegrendszeri kdrosodasban szenvedé gyermekekben [15].

A fajdalom mérése

e A CPCsoran észlelt fajdalom etioldgidja gyakran multifaktorialis, ami kiemelten fontossa teszi a
személyre szabott felmérést, s id6rél idére sziikséges a gyermek gondozasat végz6tél beszerezni a
heteroanamnézist.

o Afelmérés interdiszciplinaris kell legyen, melyet gyermekgydgydszatban jartas szakemberek
végeznek, csalddkozpontu elldtasra 6sszpontositva.

e Afajdalommeérs eszkdzok egydimenzidsak és csak kis részét teszik ki a multidimenziondlis CPC
felmérésnek.

e Egyetlen fajdalomméré eszkoz sem alkalmas minden életkorra és a fejl6dés minden szakaszara
[16].

o Megbizhato és j6l validalt eszk6zok allnak rendelkezésre minden gyermekkori csoport szamara, az
extrém koraszilott csecsem6tdl és a kommunikdlni nem képes gyermekektél az id6sebb serdiilGkig
[16,17].

A fajdalom kezelése

e Alapvet6 fontossagu, hogy egy interdiszciplinaris csapat nyujtson személyre szabott és holisztikus
fajdalomellatast a gyermek és a csalddja szamadra, amely integralja a gydgyszeres és nem
gyogyszeres stratégidkat.

e Nem gyodgyszeres stratégiak rendelkezése allnak a fajdalom kezelésére Ujszilott gyermekek
esetében is [18].

e A jo kommunikacio alapvetd, a kezelési stratégiakat nyiltan meg kell beszélni és a szorongdsokat
és tévképzeteket aktivan meg kell célozni.

o Afajdalom mérésére és kezelésére vonatkozo és a CPC vonatkozdsdban nagyon is hasznalhaté
irdnyelvek a kovetkez terileteken allnak rendelkezésre:

o Akut és procedurilis fajdalom gyermekekben (Ausztréliai és Uj-Zélandi Anesztezioldgiai
Tarsasag) [17].
o Perzisztald fajdalom organikus betegségekben (beleértve a daganatokat) szenvedd
gyermekekben (Egészségligyi Vilagszervezet) [19].
o Jelentés kozponti idegrendszeri kdrosodasban szenved6 gyermekek (Amerikai
Gyermekgyogyaszati Akadémia) [20].
o Akarmilyen terapiat is inditunk, azt gyakran kell ellenérizni és— amennyiben sziikséges —
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madositani, annak érdekében, hogy maximalizaljuk a fajdalomcsillapité hatast.
e Afdjdalom kezelése nem mindig egyszerU, és specialista tanacsat kell kérni, amikor a kezdésként
alkalmazott alapvet§ megkdzelitési mdédok nem hatdsosak.

Gyodgyszerek

e A CPC-ben alkalmazott gydgyszerekre vonatkozé publikalt evidencia altalanossagban hianyzik, és a
haszndlatukra vonatkozdan egészséges feln6tteken vagy daganatos megbetegedésekben
szenvedd betegeken végzett tanulmanyokbdl extrapolalunk.

e Az extrapoldcidkat koriltekintéssel kell végezni, mivel a gyermekek és feln6ttek anatédmiija,
élettana és — ami még fontosabb — a fdjdalomra és fajdalomcsillapitasra adott kognitiv vdlaszai
eltéréek; ezek a kilonbségek a legkiemelked6bbek az Ujsziilott korban [18,21] és a neuroldgiai
betegségekben szenvedd gyermekek esetében [20].

e Az opioidok a terapia oszlopai a CPC-ben, kiilon6ésen a daganatos betegségben szenved6
gyermekeknél.

o Agyodgyszerekhez vald hozzaférés vilagszerte akadaly, kiiléndsen az opioidok vonatkozasaban
[22,23], ami negativ hatassal van a fajdalom kezelésére a CPC-ben [24].
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A Nemzetkozi Fajdalomtarsasagrol (IASP)®

Az IASP a vezets szakmai forum a fajdalommal kapcsolatos
tudomadny, orvosi gyakorlat és oktatds tekintetében. A tagsag
lehet6sége minden olyan szakember szdmdra nyitva 3ll, aki a fajdalom
kutatdsaval, diagnosztikajaval vagy kezelésével foglalkozik. Az IASP
tagjainak szama meghaladja a 7000 f6t, akik 133 orszag, 90 nemzeti
szervezet és 22 specidlis érdekcsoport képvisel6i.

Az Eurdpai Fajdalom Szévetségrdl (EFIC)®

Az Eurdpai Fajdalom Szovetség (EFIC) egy a fajdalommal kapcsolatos
kutatasokkal és gyogyitassal foglalkozé multidiszciplindris szakmai szervezet,
amely a Nemzetkozi Fajdalomtarsasag (IASP) 37 Eurdpai Tagszervezetébdl all
és mintegy 20.000 orvost, apoldt, tudost, pszicholdgust, gydgytornaszt illetve
egyéb a fajdalomtudomanyban érintett egészségligyi szakembert reprezental.

A Nemzetkozi és Eurépai Ev a Legsériilékenyebbek Fajdalma Ellen program keretében az IASP és
az EFIC egy Tajékoztato Kiadvanyokbdl all6 sorozatot adott ki, amely a fajdalommal kapcsolatos
kiilonb6z6 témakorokkel foglalkozik. A dokumentumok szamos kiilénb6z6 nyelvre lettek

leforditva és ingyenesen let6lthet6k. Tovabbi informaciéért latogassa meg a GYAP és a EYAP
weboldalakat.
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Dr. Szaldrdy Levente
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