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FIIND BOLNAY,
ESTE NORMAL SA
SIMT DURERE?

Nu trebuie sa considerati niciodata ca durerea
este parte normala a bolii.

Durerea poate afecta toate aspectele vietii dvs. Daca
avetli durere, viata de zi cu zi este afectata, apare
lipsa poftei de mancare, insomnie, va puteti simti
frustrat, irascibil, trist sau chiar furios. Atunci cand
durerea este controlata, va puteti odihni si hrani mai
bine, va puteti bucura de timpul petrecut cu familia si
prietenii si puteti chiar continua sa munciti.

De cele mai multe ori, durerea in cancer poate fi
redusa sau eliminata. Este foarte important sa
spuneti medicului sau asistentei medicale despre
durerea pe care o simtiti deoarece aceasta este mai
usor de tratat la declansarea ei. A vorbi despre
durere nu este un semn de slabiciune. Nu e nevoie
sa indurati aceasta povara sau sa fiti un “erou”.
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DE CE DL X/ DNA Y ARE TRATAI\ZI,ENT CU TRAMADOL
IAR MIE IMI PRESCRIETI MORFINA?
Existd multe tipuri de medicamente ce pot fi folosite pentru controlul durerii, diferite modalitati de

administrare a acestora, precum si modalititi nemedicamentoase de tratament. in functie de
intensitatea si de caracterul durerii dvs, medicul va va recomanda anumite medicamente:

durere qurere durere
- mai greu de . -
suportabila insuportabila
(mica) suportat (severa)
(medie)
Paracetamol, Tramadol, Morfin3,
Algocalmin, Codeing, Oxicodona
Aspirina, Ibuprofen, Dihidrocodeina (Oxycontin),
Diclofenac (DHOC) Metadona
(Sintalgon),
Fentanyl,
Hidromorfona

Pentru a controla cat mai bine durerea, este nevoie de o stransa colaborare intre dvs si echipa medicala.



CARE SUNT CELE MAI FRECVENTE EFECTE ADVERSE
ALE MEDICAMENTELOR FOLOSITE IN TRATAMENTUL DURERII?

Efectele adverse difera in functie de medicamente.

De exemplu, antiinflamatoarele (Aspirina, Ibuprofen, Diclofenac, Naproxen) pot da greata, voma, discomfort abdominal, pirozis
(senzatje de arsura pe gét) sau chiar ulcer sau tulburari renale si hepatice.

Alte medicamente pentru durere (cele din clasa opioidelor) pot crea stare de somnolenta la inceputul tratamentului; acest efect
secundar dispare in céteva zile si poate fi chiar benefic pentru ca, odata ce durerea a disparut, puteti recupera orele de somn
pierdute. Alteori poate aparea greata si/sau varsaturi — si acestea apar in primele cateva zile de tratament, iar medicul va va
prescrie pentru inceput si un antiemetic (un medicament care sa previna aparitia senzatjei de greatd). Constipatia este un efect
secundar permanent al tratamentului cu opioide, de aceea este important ca, atat timp cat luati medicatia pentru durere, sa luatj
si un laxativ, evitand astfel constipatia ce poate deveni extrem de deranjanta.

Alte efecte adverse sunt uscéciunea gurii, pruritul (mancarimi ale pielii), ameteala sau confuzie. Vorbiti cu doctorul sau cu
asistenta medicala despre ceea ce vi se intdmpla. Schimbarea dozei sau a medicatiei deseori rezolva aceste probleme.

ESTE ADE\/‘ARAT CA MEDICATIA PENTRU DURERE
DETERMINA DEPENDENTA?

NU, medicatia pentru durere nu determina dependenta.

Teama de a deveni dependent este des intalnita la persoanele care iau medicamente pentru durere. Aceasta teama poate
determina pacientji sa opreasca administrarea tratamentului sau membrii familiei sa incurajeze pacientul sa suporte cat
mai mult durerea si sa ia medicamente mai rar sau chiar deloc.

Dependenta psihica este definita ca o necesitate stringenta de folosire a unor substante toxice sau medicamentoase.
Cand opioidele - cele mai puternice medicamente care controleaza durerea - sunt administrate pentru durere, rareori
creeaza dependenta asa cum apare definita mai sus.

Daca medicul considera ca puteti renunta la tratamentul cu opioide (de obicei dupa tratament chirurgical, chimioterapie sau
radioterapie - cand cauza durerii este indepartatd), acesta va va reduce treptat doza timp de céateva zile sau saptamani.
Vorbiti deschis cu medicul, asistenta medicala sau farmacistul despre ceea ce va ingrijoreaza in legatura cu

tratamentul recomandat.



ESTE ADEVARAT CA, IN TIMP, ORGANISMUL DEVINE
“IMUN” LA TRATAMENTUL PENTRU DURERE?

NU! Durerea trebuie tratata cat mai repede, iar medicamentele puternice nu trebuie “pastrate” pentru mai
tarziu. E important sa luati medicamentele potrivite, in doza potrivita, la timpul potrivit.

Uneori, organismul se poate obisnui cu medicamentele pe care le luam si, pentru a avea aceeasi eficienta, este nevoie
sa luam doze din ce in ce mai mari - aceasta se numeste toleranta.

Toleranta este rareori 0 problema in tratamentul durerii dvs, deoarece medicul va poate prescrie doze mai mari,
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medicamente mai puternice sau se pot adauga alte medicamente care sa “intareasca” efectul acestora.

CE TREBUIE SA FAC PENTRU A PRIM|
MEDICAMENTELE POTRIVITE PENTRU DUREREA MEA?

Primul pas in realizarea unei scheme de tratament a durerii este sa vorbiti cu medicul sau asistenta medicala
despre durerea pe care o aveti

Este bine sa descrieti durerea dvs si familiei sau prietenilor; poate veti dori ca acestia sa discute cu echipa de ingrijire,
mai ales daca durerea este foarte mare sau sunteti epuizat/ nu aveti putere sa vorbiti.

Medicul va va pune o multime de intrebari in legatura cu durerea dvs. Fiecare detaliu este important pentru a va
recomanda medicamentul / combinatia de medicamente potrivite dumneavoastra.

fara durere durere insuportabila



- Cat de puternica este durerea

(pe oscaladela0la10)?

- Pe scala de intensitate a durerii, prezentata
alaturi, se va asocia un numar de la 0 la 10,

in functie de nivelul de durere resimtjt. Daca nu
aveti deloc durere veti folosi cifra 0 (zero). Cu cat
cifrele sunt mai mari, cu atat durerea pe care o
aveti este mai mare. 10 inseamna cea mai mare
durere pe care v-0 puteti imagina.

- Unde simtiti durerea?

- Cum este durerea — de exemplu: este taioasa,
sacaitoare, usturatoare, ca o zvacnire, ca o
apasare sau jena, ca o infepatura sau arsura?

- Cat dureaza? Este constanta sau intermitenta?
Apare zilnic?

- Ce reduce durerea? Poate o anumita pozitie,
sau caldura, sau apasarea zonei dureroase?

- Ce creste durerea?

- Cum va afecteaza durerea viata cotidiana?
Puteti dormi? Puteti sa va ingrijiti singur — sa va
spalati, sa va imbracati, sa va pregatiti masa sau
sa faceti cumparaturi etc?

- Ce medicamente luati pentru alinarea durerii,
cum le luati si cum va simtiti dupa

administrarea tratamentului?

DE CE MEDICUL MI-A PRESCRIS
DOUA FELURI DE TABLETE
PENTRU DURERE?

Majoritatea celor care sufera de durere cronica (durere ce dureaza
de mai mult de 3 luni) au doua tipuri de durere: persistenta (de
fond) si episodica.

Durerea persistenta sau continua este de obicei controlata prin
medicatje luata dupa un anumit program (medicamente al caror
efect se instaleaza mai greu, dar care au durata lunga de actiune,

iar pentru a acoperi 24 ore se iau la interval de 12 sau 8 ore - se
numesc comprimate cu eliberare prelungita sau modificatd). Aceste
medicamente se iau dupa program, nu doar cand/ daca avetj durere
(scopul este de a preveni aparitia durerii).

Pe fondul acestei dureri controlate cu medicatie data regulat pot
aparea episoade de durere (durerea episodica), uneori declansate de
anumite activitati, de exemplu: mers, imbracat, inghitit, defecatie etc.,
alteori, imprevizibile, fara o cauza anume; episoadele pot fi unice sau
multiple pe parcursul zilei.

Pentru aceste episoade de durere, medicul va va prescrie
medicamente care actioneaza repede si au durata scurta de actiune
(aproximativ 4 ore).

Ele se iau “la nevoie”, imediat ce apare durerea suparatoare (nu
asteptati ca durerea sa devina insuportabila, efectul nu apare chiar in
cateva minute). Daca exista o cauza pentru durerea dvs episodica,
puteti lua aceste medicamente cu %2 ora inainte (de exemplu Tnainte
sa méancati, sau sa va mobilizatj).



DACA DURERILE APAR INAINTE
DE ORA LA CARE TREBUIE SA IAU MEDICAMENTELE, CE FAC?

Daca observati ca apar dureri puternice inainte de administrarea tratamentului regulat, luati legatura cu medicul —
acesta va poate modifica programul de administrare al medicatiei sau va poate creste doza zilnica.

DACA AM DURERI (EPISODICE)
INSEAMNA CA TRATAMENTUL MEU PENTRU DURERE ESTE INEFICIENT?

NU. Asa cum am precizat, durerea episodica este o criza de durere mai intensa aparuta pe fondul unei dureri cronice
controlate cu medicatie administrata regulat. Aparitia acestui tip de durere este frecventa la pacientii afectati de cancer.
Totusi, este important sa spuneti echipei medicale cat de des apar aceste dureri puternice si sa luati medicamentele
recomandate, in doza recomandata/ episod. in functie de frecventa episoadelor medicul poate decide cresterea dozei
de medicatie regulata sau schimbarea tratamentului.

DE CE MEDICUL MI-A PRESCRIS UN ANTIDEPRESIV
DACA EU NU SUNT DEPRIMAT? EU AM DOAR DURERE.

Antidepresivele (amitriptilina, nortriptilina, paroxetin, venlafaxin, etc) sunt prescrise de catre medic pentru a
controla mai bine anumite tipuri de dureri (cele cu caracter de arsura). Daca iei antidepresive nu inseamna neaparat
ca esti deprimat sau ca ai vreo boala psihica.

Anticonvulsivantele sau antiepilepticele (carbamazepina, gabapentin, fenitoin, acid valproic, etc) pot fi prescrise de
medic pentru a ameliora durerea cu caracter de intepatura, injunghiere.

Antidepresivele si anticonvulsivantele, la fel ca si alte medicamente (corticosteroizi, antispastice, miorelaxante, etc) fac
parte din categoria asa numitelor ,co-analgezice”.



DE CE MIE MI S-AU PRESCRIS TABLETE,
IAR COLEGILOR DE SALON FIOLE SAU PLASTURI? CARE SUNT MAI BUNE?

Exista mai multe modalitati de administrare a medicatiei pentru durere:

+ Oral: exista comprimate, tablete sau capsule care se inghit. Este bine sa intrebati medicul sau asistenta medicala daca
aveti voie sa taiati / sfardmati / fractionati tabletele.
« Intrarectal: supozitoare care, dupa administrare rectald, se dizolva si sunt absorbite in organism.
* Injectabil:
+ Intravenos - medicamentul ajunge direct in vena printr-un ac/ branuld/ cateter.
* Intramuscular — medicamentul este injectat in muschi
« Intratecal sau epidural - medicamentul se elibereaza printr-un cateter in fluidul sau in spatiul din jurul maduvei
spinarii (procedura ce necesita interventia unui medic anestezist).

 Transdermic: aplicat sub forma unui plasture pe piele, elibereaza medicamentul incet, dar constant pentru o perioada
de 2-3 zile.

Medicul va va prescrie medicatia tinand cont de mai multi factori:

* Intensitatea si caracterul durerii dvs

- Conditia n care va aflati (de exemplu, daca va e greata si varsati sau nu puteti inghiti nu vi se vor da tablete, ci
injectii sau supozitoare sau plasturi, daca transpirati foarte mult plasturii nu sunt eficienti pentru ca nu stau bine
lipiti si substanta medicamentoasa nu se absoarbe, etc)

« Efectele adverse pe care le prezentati (unele medicamente sunt mai putin constipante decat altele sau dau mai
putina somnolenta sau confuzie).

+ Dorinta dumneavoastra.



DACA EU AM O DOZA MA| MARE DE MEDICAMENT,
BOALA MEA ESTE MAI GRAVA?

Daca aveti o doza mai mare de medicatie nu inseamna ca boala este mai grava. Fiecare pacient este unic, simte
durerea in mod particular, raspunde in felul lui la tratament.

Daca vi s-a prescris medicatie pentru durere si durerea este bine controlata, este important sa o luati constant, regulat.
Experienta ne arata ca, la pacientii care intrerup tratamentul sau il iau neregulat, controlul durerii este mult mai dificil i
dozele necesare pentru a obtine acest lucru, dupa intreruperea tratamentului, sunt mult mai mari.

IMPORTANT!

+ Luati medicatia pentru tratamentul durerii cronice la orele stabilite, chiar daca, la momentul stabilit, nu aveti durere.

* Nu omiteti nici o doza de tratament pentru durere. Cu cét durerea este mai intensa, cu atat este mai greu de controlat.
+ Daca aveti dureri episodice, folositi medicatia cu actiune imediata (la nevoie) prescrisa de medic. Nu asteptati ca
durerea sa fie mai intensa; va fi mai greu de controlat.

« Asigurati-va ca un singur doctor va prescrie tratamentul pentru durere, sau, daca sunt mai multi medici care va
consulta (medic de familie, medic oncolog, medic specialist in ingrijiri paliative), ca acestia se consulta in legatura cu
tratamentul dvs/ stiu ce medicamente luati.

 Nu asteptati sa ramaneti fara medicamente! Medicamentele opioide trebuie prescrise de medic pe formulare speciale,
iar farmaciile nu au intotdeauna pe stoc astfel de medicamente. Luati in considerare timpul pentru intarzieri.

« Medicamentele pentru durere nu se pastreaza la indemana copiilor, animalelor etc.

* Nu luati medicamentele prescrise pentru altd persoana. Chiar daca un anumit tratament a ajutat un prieten sau o ruda
ele pot fi nepotrivite pentru dvs.

* Nu toti pacientii cu cancer au durere.

« Fiecare persoana simte durerea in mod unic/ diferit.

+ De cele mai multe ori durerea poate fi ameliorata/ controlata.

+ Durerea nu este constanta de-a lungul zilelor, poate varia in functie de activitatj, stare de spirit, emotii, vreme, suport
din partea familiei sau prietenilor, etc






HOSPICE Casa Sperantei Brasov
Str. Sitei nr. 17A, Brasov, 500074

T. +40 268 474 405 / +40 372 730 114
F. +40 268 474 467
hospice@hospice.ro

HOSPICE Casa Sperantei Bucuresti

Str. Tamaioarei nr. 121 - 123, 023642

Sector 2, Bucuresti

T. +40 21 326 3771/ +40 372 706 210
+40 372 706 208

hospice@hospice.ro

Centrul de Studii “Printesa Diana”
“Princess Diana” Study Centre

Str. Piatra Mare nr. 101, Brasov, 500133
T. +40 268 472 455 / +40 268 513 598
F. +40 268 474 467
cshospice@hospice.ro

Centrul de informare
T. +40 733 101 378 / +40 268 472 415
info@hospice.ro
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Fagaras - punct de lucru

Fagaras - Satellite team

Spitalul Municipal “Dr. Aurel Tulbure”
Str. Ghioceilor nr. 1, Fagaras - 505200
T. +40 268 281177

Hospices of Hope UK

11 High Street, Otford, Kent TN14 5PG
T. +44 (0)1959 525 110
office@hospicesofhope.co.uk
www.hospicesofhope.co.uk

Fundatia pentru
Dezvoltarea
Societatii

Civile

Zarnesti - punct de lucru

Zarnesti - Satellite team

Spitalul “Dr. Tiberiu Sparchez”

Str. Policlinicii nr. 12, Zarnesti - 505800
T. +40 771 440 783

Hospices of Hope USA

29 Dickinson Avenue Nyack
10960, New York, USA

T. +1 (0)845 512 8661
hohinc@optonline.net
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