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Pain is Undertreated
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CO JE BOLEST???

 Bolest je neprijemnda smyslova a emociondlni zkusenost spojena
se skuteénym nebo potencialnim poskozenim tkdné nebo podobna té,
kterd je se skuteénym nebo potencialnim poskozenim tkané spojena.” (,,An
unpleasant sensory and emotional experience associated with, or
resembling that associated with, actual or potential tissue damage.”)

* Bolest je to, co pacient citi, kdyz iikd, ze ho to boli
. ( Margo Mc Coffery)

* Bolest je

* vitdalni funkce

« JirGsek: bolest je piedevsim jev subjektivni a individudlni, je provdzena
nekterymi objektivné zjistitelnymi jevy



BOLEST - ROZDILY
I .

charakter symptom Syndrom ,, sui generis*

vyznam Pozit signdl, ochrana organismu Negativni, Skodlivy

Patfyz. mechanismy Relat jednoduché Komplexni, slozité

Autonomni odpovéd’ Sympatikus, Fa F Nevyraznd, parasympatikus
Psychickd reakce anxieta deprese

chovani Ochranné, reaktivni, adaptace Bolestivé, maldaptace

Rozsah terapie Klicovd farmakoterapie, monomoddini Multimoddlni, komplexni, psychosoc
efekt vyrazny Casto nevyrazny

strategie step up Step down

cile Uplné uzdraveni Funkeéni zdatnost, kvalita zivota

Lécbu ridi PL, specialista algeziolog, tym
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OESERUV KONCEPTUALNI MODEL BOLEST

N

Nocicepce- somaticka slozka

Bolest — senzori slozka

Jirpeni — afektivni slozka

Bolestivé chovdni — behaviordlni slozka

[ury



BOLESTIVE CHOVANI|

Projev maladaptace — nevédomé chovani

Je vysledkem motivaené afektivni funkce asociaénich oblasti CNS bez nutné
pritomnosti perifernino nociceptivino vstupu

Role nemocného, manipulativni chovani, sek. zisky
Ovlivnéni vztahu s |ékafem VONCEPTLALN SCHEMA BOLEST

ilni olest Chrarmck befest

Diskrepance subjektivnino a objektivnino ndlezu
Motivace pacienta

HH syndrom — helplesseness a hopelesseness - rezignace
~ne-pfitel google*




PROC?2222

« Dlouhodobd a intenzivni nocicepéni aferentace

« Naruseni centrainino zpracovani bolesti — latentni senzitizace
 Stresové situace

* Hyperprotektivni x nepodpirné (disharmonické ) prostiedi

* Finan¢ni dopad, ztrata roli

7
4

« Ucelové jedndanie

* Frankl ,, chronickd bolest je vyrazem neteseni piicinného problému trpiciho, svitici kontrolka, ze
se neresi prapiicina souc¢asneho stavu disharmonie organismu....... nékteil pacienti jsou schopni
stav pochopit a za pomoci okoli piicinu odstranit®



Funkéni schopnost

Unava \
spdanek, odpodinek

Nausea, nechut k jidlu
Socialni stradani /

zAvislost na péci
Role a vztahy
city/sexudini funkce
vzhled

* Palliative care, 2007

NEVYLECITELNE

ONEMOCNENI /

NEPOHODA
DISTRES

\

Psychické stradani

anxieta, deprese
stésti, obavy, stradani
pozitek, pohoda
pozornost, kognice

Spiritudini stradani

smysl nemoci, bolesti
religiosita
transcendence
existencidlni rozmer



BOLEST -DIAGNOSTIKA A LECBA

>

Kde - jak - jak moc - na ¢em to zavisi
Intenzita, charakter, dynamika,
» Pomocna vysetreni

v

» Akutni x chronicka x pralomova
Nenadorova x nadorova
» Nocicepcni x neuropaticka x nociplasticka X psychosocialni

v

v

Farmakoterapie - tristupnovy zebrik WHO, koanalgetika
Invazivni techniky
» Nefarmakologické postupy

v
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PRULOMOVA BOLEST

nahlé, prechodné a kratkodobé vzplanuti bolesti, které se objevi
u opioidy chronicky Ié¢enych pacientl se stabilizovanym algickym syndromem, na pozadi
relativné dobre kontrolované zakladni bolesti

prechodné vzplanuti bolesti, které se objevi bud spontanné nebo

v souvislosti se specifickymi (predvidatelnymi ¢i nepredvidatelnymi) spoustécimi faktory/
udalostmi, bez ohledu na relativné stabilizovany

a primeérené kontrolovany zakladni chronicky algicky syndrom

Breakthrough pain

Rychly nastup: doba do maximalni intenzity bolesti (median):
3-5 minut

priméma délka trvani epizody: ~30 minut
Cetnost: denni frekvence (median) : 4 epizody
Prevalence: 65-85%

|diopaticka - incidentalni - end of dose




BOLEST -DIAGNOSTIKA A LECBA

>

Kde - jak - jak moc - na ¢em to zavisi
Intenzita, charakter, dynamika,
» Pomocna vysetreni

v

» Akutni x chronicka x pralomova
Nenadorova x nadorova
» Nocicepcni x neuropaticka x nociplasticka X psychosocialni

v

v

Farmakoterapie - tristupnovy zebrik WHO, koanalgetika
Invazivni techniky
» Nefarmakologické postupy

v
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NOCIPLASTICKA BOLEST

* Neni piitomno postizeni tkani, které by aktivovalo alterované nocisensory ani
neni pritomna dysfunkce somatosenzorickeho systemu

« /ména vnimani bolesti bez jasné piiciny v poskozeni tkani nebo nerv. Systému -
zvyseni citivosti a vnimani bolest

 Software x hardware
* Fibromyalgie, drazdivy méchyt, poscovid sy, LBP, KRBS?

* Nociplastic pain is not a dg, the task for emphasizes, but rather a way to
understand the neurobiological workings of the nervous system that lead to
pain when they go astray

* Prof Eva Kosek, Prof. Of Clinical Pain Reaserch at the Dpt of Clinical
Neuroscience, Sweden

* Definice kritériig2ee?




NEUROIMMUNE INTERACTION

> [mmune cells act on peripheral nociceptive neurones — peripheral
sensitization

> |Immune cells can migrate to CNS — central sensitization

> |mmune cells have a role in chronification of acute pain

> Chronic pain can alter the Immune system

> New exciting target research

Yang et a; Front Pain Research July 2022



PRISTUPY K LECBE

Lécba zakladniho onemocnéni, prevence

Komplexni, multidisciplindrni
Stanoveni realistického terapeutického pldnu

Vyurziti vSech [é¢ebnych modalit — farmakoterapie a nefarmakologické
postupy
/hodnoceni vnégjsich vliva — rodina, prostiedi, psychologické faktory

Porozumeéni

Motivace nemocného k aktivni spoluprdci
Primum non nocere

Standardy!!ll



B As the pain is multifactorial, it Opioids
| cannot be controlled by a o-Agonists

] ) ) ] Acetaminophen
single analgesic with a single N-methyl-D-aspartate
mode of action.

. (NMDA) antagonists
== gabapentinoids

Therefore, the best strategy is
the combinations of
analgesics and

LR Technigues that act at
different leyels.

L Local anesthetics (LA)

infiltration

Acetaminophen

Anti-inflammatory agents| .
. COX-2 inhibitor 0p-Agonists
ransductic NMDA antagonists
n JRCOX-2 Inhibitors

LA via nerve
catheters

Transmissio

Slide codtesy of Raymond Sinatra, MD and modified for educational purposes




Kauzalni terapie, komplexni pristup

Farmakoterapie

Tristupriovy Zebrik analgetik - rozhoduje intenzita bolesti, vhodné kombinace

Koanalgetika, pomocna éciva
Invazivni metody
Lokalni l&cba

Nefarmakologickeé pristupy -
specificka terapie - RT, CHTR
RHB, fyzikalni terapie
Chirurgické a neurochirurgické postupy
Psychoterapie, socialni terapie
Akupunktura, homeopatika......

Rokytaaspol Bolest, 2006
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LECBA BOLESTI

IL. stupen — siha bolest

1. stupen = stiedné
silha bolest
) slabé opioidy
1. stupef —mima bolest I:mopioidnl’ analgetikum
neopioidni analgetikum |l

+ koanakyetika a pormocné Eciva
\

Graf 1 Analgeticky Zebiicek WHO



BOLESTI - AKUTNI X CHRONICKA

Analgeticky zebricek WHO

1. stupen
. stupeny silna bolest
|. stupen stfedné silna bolest
mirna bolest
Neopioidni analgetikum Slaby opioid Silné opioidy
(paracetamol, metamizol, (dihydrokodein, tramadol) ' (morfin, fentanyl, oxykodon,
ibuprofen, diclofenac, + neopioidni analgetikum | buprenorfin, hydromorfon,
naproxen, indometacin, tapentadol)
nimesulid) +/- neopioidni analgetikum
* koanalgetika (rizna léc¢iva napr. kortikoidy, antikonvulziva. ant:~ vesjva atd)

https://is.muni.cz/



ANALGETIKA

Periferni (analgetika antipyretika)- mira az stredni bolest
» NSA - Paracetamol- Metamizol

v

Slabé opioidy - stredni az silna bolest

v

Tramadol - dihydrokodein - kodein

Silné opioidy - silna bolest, lift-up

Empl - Fentanyl, buprenorfin

Tbl - Oxycodon, hydromorfon, tapentadol, morfin
Gtt -Morfin, Metadon

Inj - morfin, Dipidolor, Nalbufin

vV v v VvV Y

» Konopi



Derivat pyrazonolu

Strukturding NSA - slaby protizanétlivy Uginek

MU neni zcela objasnén- periferni, centrdini

Hematotoxicita, hepatotoxicita
CAVE alergické reakce, zkiizené s NSA
*Vychazeji ze zakladniho mechanismu 0CinkuNSAID- inhibice COX-1- inhib PG- nadprodukceleukotrient

* Dusledkem je vyS$Si vnimavost k u€inkiim ASA/NSA

« NERD- dychaci obtize, bronch obstrukce, nazalni kongesce-rychly nastup= AIA
« NECD- exacerbace chronickych koZznich pftiznaki

 NIUA- koptivka /angioedém

* Blended = respira¢ni i kozni zktiZen€ reagujici (NERD+NIUA)

* Rizikové skupiny pac.- AB, rhinitida, nosni polypy



* Nezpusobuji gastropatii

DY V. LECBE BOLESTI - INDIKACE

 Intenzivni bolest

* Nejudinngjsi, bezpeénd analgetika - nizké davky

« Adekvatni analgetickd odpoved - zlepseni kvality zivota, spdnku,

funkéniho stav

* Minimum nu
* Moznost redukce jiné analg. medikace
* Nejsou parenchymové ani hematotoxickd

* Neovliviiuji koagulaéni procesy

« 222 Jak dlouho?2?2 Kolik2e22e_,,stropavy efekt"
QPIY

"/ - /



NEZA

Tolerance

Fyzickd zavislost

Psychickd zavislost

Pseudozavislost - terapeutickd zavislost
Hyperalgezie

Abstinen¢ni syndrom




F11.2 ZAVISLOST NA OPIOIDECH™

* slind fouha nebo nutkdni uzit opioidy

« Zhorsend schopnost kontrolovat chovani spojené s uzivanim opioida ve
smyslu zagdtku a ukonéeni nebo mnozstvi

 Patofyziologické projevy odvykaciho stavu

* Prukaz tolerance k U¢inku opioidu jako uzivani vyssich davek, aby se
dosdhlo U¢inka pavodné vyvolanych nizsi ddvkou

« zaujeti uzivanim opioidu, projevujici se postupnym zanedbdavanim jinych
potéseni nebo zajmi.......

* Trvalé uzivani opioida navzdory jasneému dukazu skodlivosti ndsledku

—
v\/ O,

N/ -\ /



DIKTIKTIVNI CHOVAN|

Nedodrzovani lé¢by, svévolné Upravy ddvek

Simultanni abusus jinych ndvykovych latek

Opakované zadosti o preskripci - ziraty ¢i zcizeni rp
Navstévy jinych lekaia za Uéelem preskripce — emergency
,netolerance" jiné nabizené medikace

Manipulativni, agresivni chovani

Casto dobré znalosti




ATYPICKE OPIOIDY

Buprenorfin — parcidini agonista mi/antagonista kappa a delta
Ponechd volné rec pro dalsi mo antagonista- pralomova bolest

Strop efekt na respir depresi, nizkd metabolizace v jatrech, vylu¢ovan zlugi, vhodny i pfi ren
insuficienci

Naplast, subl poddni - substituéni leé¢ba

Stiedné silnd az silnd bolest

- bolesti pohybového apardtu

- bolesti neuropatické- snizuje hyperalgerzii - blokuje napétove fizené Na kandly

- bolesti nddorového pavodu




ATYPICKE OPIOIDY

Tapentadol — chemicky pfibuzny framadolu - MOR-NRI
Metabolizace v jatrech - neaktivni metabolity, vylu¢ovan ledvinami
Retardovandi IR forma

Lék 2. volby, omezend preskripce
Bolesti pohybového apardtu, NEUROPATICKA bolest, viscerdlni, zanétliva

tapentadol
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o ZAVER - OPIOIDY

Spravné indikovand a bezpeéné vedend terapie je naddle dalezitou a
efektivni moznosti konfroly mnoha forem bolesti

Opiofobie — opioeuforie (epidemie) - opiorealismus

Vysky nU neni divodem k omezeni poddavani opioidi, ale k jejich leé¢bé
Natizeni viddy CSR ¢ 192/1988 sb o jedech a jinych latkdch skodlivych zdravi
/akon o navykovych latkach ¢ 167/1998

Rakousko 70, Némecko 22, ¢r 7.4 mg na 1 obyvatele/rok



LECBA OPIOIDY — STANOVISKO CLK K POSUZOVANT
SCHOPNOSTI RIZENI MOTOROVEHO VOZIDLA

~Samotnd lé¢ba chronické bolesti opioidy neni divodem k odebrani ridi¢ského
prikazu, ani k nafizeni prezkumu zpusobilosti pacienta fidit motorove vozidlo.
Nezbytné je individudini posouzeni kazdého piipadu. Omezeni fizeni je nutné po
dobu nefméné 5 dnu od zahdjeni [&¢by opioidy nebo zméné celkového stavu i
zméné medikace. Nejde tedy ani o frvalé, ani o dlouhodobé omezeni pacienta ve
zpusobilosti fidit motorova vozidla, které podleéhd ohlasovaci povinnosti. Pacienta
je treba upozornit, ze je fieba, aby se po dobu, kterou leékaf individuding stanovi,
nejméené vsak 5 dnu, zdrzel fizeni motorovych vozidel, vysvétlit mu divody tohoto
omezeni a udinit o fom zdpis do jeho zdravotnické dokumentace. Lze doporugit,
aby tenfo zapis pacient podepsal, byt fo pravni predpisy nevyzaduiji. P
predepisovani téchto I€Civ je nutno zohlednit i natizeni viady, které stanovi jine
navykove latky a jejich limitni hodnoty, pfi jejichz dosazeni v krevnim vzorku fidice
se fidi¢ povazuje za ovlivnéného takovou navykovou Iatkou®.

« Schvdleno Védeckou radou CLK dne 19. 6. 2014 \/

« Schvdleno Piedstavenstvem CLK dne 25. 6.2014 —~ . J o
N’ ~ /;



S
KANABINOIDNI SYSTEM

- CB1 (,ecep’rorK v nervovych zakonéenich a CNS, PNS, plice, jatra, ledviny, mog.
ustroji, kostec

« CB2 periferni tkang, imunitni systém — cévy, hladkd svalovina stiev, oko, mandle
slezing, kostni dren

* Zqijisténi homeostdzy — endokanabinoidy- -anadamid

* regqulace a modulace imunitniho systému, ochrana nervového systému, regulace
citlivosti na bolest

* ovlivhéni pohybového aparatu, regulace motility (pohybu) zazivaciho traktu

* regulace telesné teploty, regulace chuti k jidlu

* ovliviiuje proziti silnych negativnich prozitk (trauma), ovliviuje spanek a snéni
« ddlezita uloha v procesu uceni

* ovliviuje procesy rakovinného bujeni



« Kanabinoidy, terpeny, aromaticke |atky

* THC - tetrahydrokanabinol- psychoaktivni, analgeticky, neuroprotektivni,
pusobi proti nevolnosti, svalovym kie¢im, zvysuje chut k jidlu

« CBD - canabidiol - moduluje psychoaktivni Ué¢inek THC, zmiruje kiece,
zAnéty, Uzkost, inhibuje rast naddorovych bunék, snizuje dystonie svaloveé,
ug¢inny U schizofrenie, mirné sedativni

« CBG - canabigerol — neni psychoaktivni, stimuluje rast kosti, pomdahad &gt
bércoveé viedy, pdsovy opar, rakovinu kostni dieng, ni¢i povrchové bakterie

» Terpeny antibakteridini, profiplisnove, protfirakovinng, protizanétlive, usnadiuji
pranik THC do mozkovych bunék

N U L U



. ACE LECBY MEDICINALNIM KONOPIM -_
- SAKL

» Chronicka neutisitelna bolest (zejména bolest v souvislosti s onkologickym onemocnénim,
bolest spojena s degenerativnim onemocnenim pohyboveho systemu, systémovym
onemocnenim pojiva a imunopatologickymi stavy, neuropaticka bolest, bolest pfi glaukomu).

* Spasticita a s ni spojena bolest u roztrousené skler6zy nebo pfi poraneni michy, nebolestiva
uporna spasticita zasadnim zplisobem omezujici pohyb a mobilitu, nebo dychani pacienta,
mimovolneé kinézy zplsobené neurologickym onemocnéenim a dalsi zdravotni komplikace,
majici puvod v neurologickém onemocneéni, nebo Urazu patere s poskozenim michy,

i urazu mozku, neurologicky tres zpusobeny Parkinsonovou chorobou a dalsi
neurologické potlze dle zvazeni oSetrujiciho lékare.

Nauzea, zvraceni, stimulace apetitu v souvislosti s Iéébou onkologického onemocneni
nebo s Iécbou onemocnéni HIV.

Gilles de la Tourette syndrom. C
Povrchova IéCba dermatdz a slizni¢nich |ézi.
30g/m, max 180g, hladina v krvi THC 2ng/ml (Morfin 10ng/ml, Amfetamin 25ng/mil) \/

¥\

\JI | /



APLIKACE

« Kouteni

« Vaporizéry — inhalace
» Tobolky

* kapky

 LokdlIni aplikace

« THC 21-25%, CBD O, 1
* THC11%, CBD 11%
« CBD 18-20%
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Kratom |

= Analgelicke protizanétlive, antipyreticke, antidepresivni, anxi K¢
Jforizujici UCINKY
= cCba bolesT
e . tavy ;‘)9 sranéni, fiboromyalgie bolesti hlavy vcéetne migren
T'»

ymato artritida, dale neuropartie, rod Arouiena skleréza, iIdiopa 1ficke
nety. lupus ._,.,1|\| autoimunitni onemaoc nent

» Potencidl v rdmci substituce opioidU (hemame presvédciva datq)
tom s opioidy zpomaluje vznik zavislosti (@animalni model)
L <amo medikace dusevnich poruch (zejména Uzkost)

» iné efektivity IéEby bolesti... neexistuje




Mitragyna speciosa
(Kratom)

farmakokmetlckym modelovanim s
midazolamem:

2 g kratomu — 1 expozice o 469 %
5 g kratomu — Tt expozice o 850 %

8 g kratomu o T expozice o 1 108 %

S

"

" a

Zdro] Kamble SH et al: Txicol Lett 2020; 319 -154: e : -
| Ther 2021; 376: 64-73 148-154; Tanna RS et al: J Pharmacol Exp

LA_k
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METADON ALKALOID GTT 10MG /ML

LIPOFILNi SYNTETICKY OPIOID, Mi, KAPPA, DELTA RECEPTORY
VYVOJ V NEMECKU 30.LETA 20 STOL JAKO ANALGETIKUM

VYZNAMNY DiL ANALGETICKEHO UCINKU PRES DELTA A ANTAGONIZACI NMDA RECEPTORU — X TOLERANCE,
HYPERALGEZIE, CENTR. SENZITIZACE

BLOKUJE ZPETNE VYCHYTAVANI SER A NORA, AKTIVACNE NA GABA

METABOLIZOVAN V JATRECH, ELIMINACE 7ZL. CESTAMI, LZE VYUZIT U RENALNI INSUFICIENCE
ROZTOK PRO PO. UZITi, POCATECNI DAVKA MAX 7.5MG VE 3 DAVKACH, VYCKAT 5-7DNi
DOBA UCINKU ANALGEZIE 4-12HOD, PREVENCE ABSTIN SY 24-36HOD

PRIPRAVEK SPECIFICKEHO LECEBNEHO PROGRAMU

PRESKRIPCNI OMEZENi ONKO, HEMATO, ALG, PALMED

14.04.2025




KOANALGETIKA

Antidepresiva, anxiolytika

Lecba neuropaticke bolesti, ovlivnéni psychiky, strachu, poruch spanku

Nejcasteji TCA, SRNI

Antikonvulziva

Lécba neuropatické bolesti, krecovych stavu, Uzkosti

Karbamazepin, valproat, gabapentin, pregabalin, klonazepam

Neuroleptika potencuji Ucinek opioidl, zvysuji prah bolesti, sedativni, antiemeticky
Benzodiazepiny anxiolytika, antikonvulziva, myorelaxace, hypnotika

vV v v v v v vV VY

LA, kortikosteroidy, spasmolytika, MgS04, vitaminy!!



LOKALNI LECBA- NEUROPATICKA BOLEST

* 5% lidokainova ndplast (Versatis)
- mékkd hydrogelovd ndplast
- obsahuje lidokain, lokdlni analgetikum Je indikovan k symptomaticke

le¢bé neuropatické bolesti po prodélané infekci virem herpes zoster
(postherpetickd neuralgie, PHN) u dospélych.

- MU: stabilizace neurondinich membrdn — snizeni po¢tu sodikovych kandli
— zmirnéni bolesfi

- alternativa pfi selhani gabapentinu, pregabalinu




LOKALNI LECBA

* Qutenza - 8% ndaplast 179mg

« Selektivni agonista vaniloidniho receptoru TRPV 1, uvolnéni vasoaktivnich
peptidu

« Kozni nocisensory se stavaji méné citlivé na rizné podnéty- desenzitizace

« Létba periferni neuropatické bolesti bez DM, samostatné nebo v kombinaci s
jinymi léky

* Max do davky 2 ndplasfi

* analgezie
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» Vyuziti v dif dg, akutni uleve, lecbée bolesti, umozni snizit
medikaci

» Periferni nervove blokady - UZ navigace
» Spinalni, epiduralni analgezie

» Radiologicky navigované blokady: koreny, facety,
vegetativni pletné - pRF, KOT, RF, neurolyzy

» Vertebroplastiky, sacroplastiky
» (Neuro)chirurgicke vykony
» Neuromodulace- pumpy, scs, dbs, pns




Fibrooptickymi viakny vybavena jehla k analgetickym intervenénim
zakrokum
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CENTRALNI BLOKADY

Epi aplikace - LA, kortikoidu - jednordzovad, kontinudini - kauddlni blok
Chron LBP, LIS, FBSS, KRBS, fantom, ICHDKK,

Infratekalné - morfin, LA, midazolam (MUDr. J. Prochdzka, PhD.), baclofen
LBP, FBSS, onkol dg, spasticita

Epiduroskopie, epidurolyzy




NEUROMODULACE

Vyurziti elektrickych nebo magnetickych impulst k modifikaci nervovych
aktivit

Ovlivnéni neurondlni komunikace, fransmise, synapsi, plastficity

Intraspindini aplikace leéka - pumpy - nocicepce
Neurostimula¢ni metody - scs, pns, dbs

rTMS

TENS?




« Obsahuje rezervodr I€ku
« Konstantni pratok
* PIné programovateline




 Elektrody
« Generdtor impulsa

* Programdadtor

/i
/ sBestonge
PRECISHONZAve
Sgirval Caomd Shambatin Sysern



NEUROMODULACE

* Indikace neurostimulace

» FBSS s ptevahou neuropatickych bolesti

* Arachnoiditida a radikulopatie

* Angina pectoris, syndrom X

« |[CHDKK, Burgeova nebo Raynaudova choroba
* KRBS

* Pahylovd bolest( fantomovad méné vhodna)

* Neuralgie rizné etiologie

* Thalamicka bolest, centrdlni

* Vyjimeené bolest z nddorovych pficin s vyraznou neuropat slozkou, s pfim o¢ekdvanou
dobou prezifl



NEUROMODULACE

Vybér nemocneho: vyeerpané standardni a méneé invazivni metody, vyrazné
NnU konzervativni terapie, neni indikovand chirurg. terapie

Multidisciplindrni rozhodnuti

* Povinna vysetieni: algeziolog, psycholog, psychiatr, neurolog, neurochirurg +
imunologicke lab vysetteni

Predimplantaéni festovdani - jednordzoveé nebo katétrové intervence



IMPLANTACNI FAZE

. f&ze — vybér
* Vybér vhodného pacienta
» Algeziolog (vyéerpdani moznosti lecby)

. f&ze — priprava
» Vysetieni psych-psych, neurologie (EMG), NCH (nelze fesit pficinu), imunologické

Il. fdze — testovaci
« /avedeni definitivnich elektrod + externiho stimuldtoru

« Nastaveni vychozich stimulag¢nich parametra + jejich Uprava

V. faze — implantace
* Vyména externinho stimulatoru za implantovany + napojeni elekirod

V. f&ze — postimplantaéni
* Hojeni operaénich ran
* Ladéni stimulaénich parametra







J. J.BONICA

« Je zarmucuijici skute¢nosti, ze v nasem stolefti
fantastického védeckého a technického pokroku naddle
trol miliony lidi fvrdosijnou bolesti, kterd zpusobuje tézke
porucha télesné, dusevni i socidlni

* Neradilek: na rozdil od mnoha zdvaznych otdzek, na
které nalezla moderni medicina odpovéd, problém bolesti
naddle trva




