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Analgezja kontrolowana przez
pacjenta (PCA)

Niniejsze informacje pomoga zrozumie¢, na czym polega
analgezja kontrolowana przez pacjenta (PCA) i jak uzywac
pompy PCA.

Informacje o PCA

PCA pozwala pacjentowi
usmierzac bol poprzez
samodzielne podawanie lekow
przeciwbolowych. W tej
metodzie leczenia bolu
wykorzystuje sie
skomputeryzowang pompe,
ktora podaje leki
przeciwbolowe do zyty
pacjenta (PCA dozylna) lub do
przestrzeni zewngtrzoponowej

R k1. Uz [
(PCA zewnatrzoponowa), Péﬁme Zywanie pompy

ktora jest zlokalizowana w
okolicy kregostupa (patrz Rysunek 1). Decyzje o wyborze
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PCA dozylnejlub PCA zewnatrzoponowej podejmuje
zespot ds. opieki w porozumieniu z pacjentem, w
zaleznosci od tego, ktora metoda jest odpowiednia dla
pacjenta.

Metoda PCA nie jest odpowiednia dla kazdego pacjenta.
Niektorzy pacjenci moga nie by¢ w stanie uzywac pompy
PCA. Przed otrzymaniem pompy PCA pacjent powinien
poinformowac zespot ds. opieki, jesli ma ostabione dtonie
lub uwaza, ze bedzie miec problemy z naciskaniem
przycisku PCA. Nalezy rowniez poinformowac zesp ot ds.
opieki o wystepowaniu bezdechu sennego u pacjenta.
Moze to wptynagc na forme przyjmowania przepisanego
leku.

Uzywanie pompy PCA

W przypadku bolu pacjent naciska przycisk potgczony z
pompa, aby podac sobie dawke leku przeciwbolowego
(patrz Rysunek 1). Pompa podaje bezpieczng dawke leku
zapisang przez zespot ds. opieki.

Przycisk PCA powinien by¢ naciskany wytacznie przez
pacjenta. Rodzina i znajomi nie moga naciskac tego
przycisku.

Pompa moze by¢ zaprogramowana do podania leku na 2
sposoby:
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e Zgodnie z potrzeba. Pacjent otrzymuje lek
przeciwbolowy po nacisnieciu przycisku. Pompa nie
poda wiekszej dawkileku niz przepisana. Ustawienia
pozwalajg jedynie na podanie okreslonej liczby dawek
na godzine.

e Podawanie ciggte. Pacjent otrzymuje lek przeciwboélowy
przez caty czas w statych dawkach. Ten sposdéb moze
byc¢ potaczony z dawkowaniem leku ,,zgodnie z
potrzeba”. Pozwala to na przyjecie dodatkowej dawki w
razie nasilenia bolu.

Nalezy poinformowac zespot ds. opieki, jesli PCA nie
usmierza bolu. Pacjent powinien rowniez poinformowac
zespot ds. opieki, jesli bol ulega zmianie, nasila sie, jest inny
niz wczesniej lub jest odczuwalny w nowym miejscu. W
takiej sytuacji zespot ds. opieki moze zmieni¢ lek na taki,
ktory bedzie skuteczniejszy dla pacjenta.

Skutki uboczne

Leki przeciwbolowe podawane metodg PCA moga
wywotywac skutki uboczne. Pacjent powinien
poinformowac lekarza, jesli wystgpig ponizsze problemy:
e Zaparcia (mniejsza niz zwykle liczba wyprdznien)

e Nudnosci (uczucie potrzeby zwymiotowania)

e Wymioty

3/4



e Suchos¢ w ustach
e Swedzenie

e Zmiany w zakresie widzenia, takie jak widzenie rzeczy,
ktorych nie ma

e Sennos¢, zawroty gtowy lub dezorientacja
e Osfabienie, dretwienie, mrowienie rgk lub nog
e Problemy z oddawaniem moczu

¢ Inne skutki uboczne lub problemy

Zespot ds. opieki moze zmieni¢ dawke leku lub podac inny
lek, ktory wywotuje mniej skutkow ubocznych.

W razie pytan lub watpliwosci nalezy kontaktowac sie z
lekarzem. Kontakt z cztonkiem zespotu ds. opieki jest
mozliwy od poniedziatku do pigtku w godzinach od
9:00 do 17:00 Poza tymi godzinami mozna zostawic
wiadomosc lub porozmawiac z innym lekarzem MSK.
Zawsze dostepny jest dyzurny lekarz lub pielegniarka.

Aby uzyskac wiecejinformacji, odwiedz strone
www.mskcc.org/pe, by przeszukac naszg wirtualng
biblioteke.
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