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BOLEST

® PUvodni vyznam bolesti: ochranny, informace
pro organizmus o poskozeni a nebo nebezpeci
poskozeni.

® Vyvolava stresovou reakci, aktivaci sympatiku
zvyseni kortikoidnich hormonu

® Dusledky nelécené bolesti: omezeni
ventilace, tachykardie, zvyseni TK, utlum
funkce GIT, oligurie, katabolizmus,
hyperkoagulace, imunosuprese.
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PROJEVY / PROZIVANI BOLESTI
DETM

® Novorozenec/kojenec - bolesti vnimana a
pamatovana!; reakce na nejistotu rodicu (
pritomnost u zakroku). Hodnoceni pomoci
projevu a vit.fci

@ Batole - jiz verbalné zdatnéjsi, strach z
cizich lidi! - pritomnost rodicu vitana!;
vlastni ovlivnéni procedury vhodné ( vyber
ruky )

® Predskolak - bolest = trest, dobre reaguji na
odvedeni pozornosti ( fantazie )

® Skolak - mensi vliv rodi¢l, logické uvazovani,
pricinna souvislost ( odbér - uzdraveni )




@ Vliv predchozi zkusenosti ( bolest se
pamatuje snadno )

® Etnika
® Pohlavi - horsi zvladani bolesti u chlapcu

® Vhodna spoluprace s rodici - nutné vhodné
pouceni (podavaji informace o bolestivosti
zakroku, plac/krik ditéte prirozeny, rodic by
nemél asistovat pri imobilizaci ditéte)




ZASADY TERAPIE BOLEST! U DETI
©POMAHE.J

- Ptej se ditéte na bolest.
- Ohodnot’ bolest podle skaly. (FLACC, VAS)

- Mér zmeny fyziologickych funkci a zhodnot’
chovani.

- Aktivni Ucast rodicu.
- Hledej pricinu bolesti nebo zhorseni.

- Eliminuj faktory z okoli, které mohou bolest
zhorsovat.

- Jednej: proved’ opatreni proti bolesti a
zhodnot' ucinek.
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TERAPIE NEFARMAKOLOGICKA

® Viz vyse - informace, rodice, odvedeni
pozornosti

® Kognitivne behavioralni techniky - rizené
imaginace, hlazeni, tiseni, zpivani, sladke
roztoky




FARMAKOTERAPIE

@ lokalni x celkova

® Ildealné bolesti predchazet - podat vcas pred
vznikem bolesti a dostatecnou davku

® Lokalné: EMLA krém min 30 min pred
vykonem

® Regionalni analgezie: EDA, kaudalni blok




SLABA ANALGETIKA

@ Analgetika - antipyretika

Paracetamol: blokada centralni syntézy PG,
stropovy efekt, vhodny do kombinace s
opiaty
davka: 10-15 mg/kg (max. 1 g)
max 60 mg/kg/den (4 g/den)
interval 6-8 hod

toxicka davka: 200 mg/kg ( hepatotoxixita)




SLABA ANALGETIKA

Metamizol :blokada centralni syntézy PG,
spasmolyticky ucinek
davka: 10 mg/kg ( dosp: 6-16 mg/kg)
max 40 (80) mg/kg/den (4 g i.v./den)
interval 6-8 hod

Ibuprofenum: blokada periferni syntéezy PG,
stropovy efekt
davka: 7-10 mg/kg/davka (max. 400 mg)
max 20-30 mg/kg/den (max. 1200 mg)

Vv

interval: min. 4 hod, bezne 6-8 hod.




SLABA ANALGETIKA

Diklofenac: nepouzivan u deéti pod 15 let
p.o.: 25-50 mg/davka (50-150 mg/den)
Interval 8-12 hod




STREDNE SILNA ANALGETIKA

Tramadol:
davka: od 1.roku 1-2 mg/kg/davka;
max 8 mg/kg/den ( max 400 mg )
interval 4-6 hod
kont.i.v.: 0,1-0,3 mg/kg/hod
casto zvraceni, malatnost u deti

Nalbuphin - viz dale




SILNA ANALGETIKA

Dipidolor (piritramid)
i.m., s.c.: 0,05-0,2 mg/kg/davka (15-20 mg)
i.v.: 0,05 - 0,1 mg/kg/davka (7-22 mg)
Interval 6-8 hod
Deprese dechoveho centra, spavost, svedeni



Předvádějící
Poznámky prezentace




SILNA ANALGETIKA

Morphin
IV 10-60 mcg/kg/hod
novorozenec: 5-20 mcg/kg/hod
nad 50 kg: 0,8-3 mg/hod ( ne na kg )

Cave: AB, redukovat u renalni a hepatalni
insuficience




NALBUPHIN

® Opioid se smisenym agonicko-
antagonistickym ucinkem na p-receptorech

@ Nepodleha zakonu o omamnych latkach

® Tlumeni stredneé silné az silné bolest;
pred/po-operacni analgezie

@ Antagonista Naloxon




FARMAKODYNAMIKA

® minimalni potencial k vyvolani zavislosti

® minimalni ucinek na hladke svalstvo
zazivaciho a mocoveho traktu

® minimalné ovlivauje vyprazdnovani zaludku a
strevni pasaz




FARMAKOKINETIKA

A) Dospeli:

- ucinek za 2 az 3 minuty po i.v. podani, do 15 min po i.m. a
s.c. podani
Délka trvani ucinku: 3 az 6 hodin

Biologicky polocas: 2,93 + 0,795 hodin

B) déti od 1 a pul roku
- ucinek za 2 az 3 minuty po i.v.podani, do 20 az 30 minut
po i.m. a s.c. podani

Délka trvani ucinku: 3 az 4 hodiny

- Vazba na bilkoviny: stredni (kolem 50%).

- Metabolizovan v jatrech , zadny z metaboliti nema vlastni
pusobeni.

- vylucovan moci




KONTRAINDIKACE

@ precitlivéelost na lecivou latku nebo nékterou
jinou latku obsazenou v tomto pripravku

® tézka porucha ledvin a jater
® soucasna lécba s p-opioidnimi agonisty -
(morfin, fentanyl)




ZVLASTNI UPOZORNENI

- Zavislost na opioidech, soucasnée podani
Cistych p-agonistu - moznost rozvoje
abstinencnich priznaku, zhorseni bolesti

- Peripartalni podani - bradykardie plodu,
respiracni deprese pri porodu, apnoe,
cyanoza, hypotenze.

- respiracni deprese srovnatelna s depresi

vyvolanou 10 mg morfinu, stropni efekt pri
30 mgi.v.

- Stropovy analgeticky efekt - 50 mg i.v.




DAVKOVANI SUKL

A) Dospeli

. 10 - 20 mg pro pacienty s hmotnosti 70 kg ( 0,1-
0,3 mg/kg t.hm.) a 3 - 6 hod

- Maximalni jednotliva davka pro dospéelée: 20 mg

B) Déeti a mladistvi
- 0,1-0,2 mg/kg t.hm. a 3-6 hod
- Jednotliva maximalni davka: 0,2 mg / kg t.hm.

- Pro lécbu déti mladsich jednoho a pul roku
nejsou dostupné zadné adekvatni udaje.




DAVKOVANI USA (FDA)

Usual ADULT Dose for PAIN

10 mg/70 kg administered IV, IM, or subcutaneous every 3 to 6 hours as needed.
Maximum single dose: 20 mg

Maximum daily dose: 160 mg

Usual ADULT Dose for ANESTHESIA

Supplement to balanced anesthesia:
Induction dose: 0.3 to 3 mg/kg IV over 10 to 15 min (USA)

( 0.3-1mg/kg IV over 15min Australia )
Maintenance dose: 0.25 to 0.5 mg/kg IV once. May repeat as necessary.

Usual PEDIATRIC Dose for PAIN

The safety and efficacy of nalbuphine in patients <18 years has not been established.
However, the use of nalbuphine may be appropriate in some situations.

> =1 year to 18 years:
0.1 to 0.2 mg/kg IM, 1V, subcutaneous every 3 to 4 hours.

(0.2-0.5mg/kg 3-6H SC, IM or IV. Australia )

Maximum sin%le dose: 20 mg
Maximum daily dose: 160 mg




OPRIP

- Kont. podavani i.v.: 0,06-0,08 mg/kg/hod.
( max : 5-6 mg/hod i.v. )

. Redéni : 1mg nalbuphinu /1 ml 1/1F

- Titrace dle stavu - analgezie/spavost

. Jednotlivé davky i.v. vyuzivany méné
(0,1 mg/kg i.v. a 3-6 hod)

. Pozorované NU: spavost (nejcastéji), euforie
(méne), 1x obraz abstinence (abusus drog,
podavana Sufenta), respir.deprese u

novorozence (podani matce), zvraceni spise
vzacneé

- Odstup od podani p-agonistu cca 2 hod.
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PROCEDURALNI ANALGESIE
(BOLUSOVE PODAVANI)

® Pred zavadénim CZK v inhal.anestezii -
klidneéjsi buzeni
® Analgosedace k LP ( Nalbuphin + BDZ )

® Bronchoskopie (FN Motol) - v ramci inhal.CA
jako analgeticka slozka




DEKUJI ZA POZORNOST

Kan po podani 50 mg morfinu i.v. k bronchoskopii
©
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