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Aby w szpitalu
niebytohélu

Trudno w to uwierzyé, ale
zaledwie u potowy
pacjentéw szpitalnych bél
pooperacyjny jest
u$Smierzany prawidtowo.

Zaniepokojeni ta sytuacja leka-
rze, cztonkowie Towarzystw -
Anestozjologii i Intensywnej
Terapii, Ginekologicznego,
Chirugéw, Ortopedycznego
i Traumatologicznego oraz Ba-
dania Bélu postanowili zacza¢
przyznawac certyfikaty ,Szpital
bez bélu”. Moze sie o niego
ubiegac kazdy szpital i oddziat
w Polsce. W Warszawie trzy
szpitale i dwa oddzialy zglosity
akces do udziatu w projekcie.

Jak by¢ powinno

Nie jest tak latwo zdoby¢ 6w
certfikat, trzeba bowiem spet-
ni¢ kilka warunkéw.

- Po pierwsze, caly perso-
nel zajmujacy si¢ pacjentami
w okresie okoto operacyjnym
musi ukonczy¢ szkolenie z za-~
kresu uSmierzania bélu opera-
cyjnego. Drugim warunkiem
jest prowadzenie monitoringu
natezenia bélu, trzecim, infor-
mowanie pacjentow przed za-
biegiem o mozliwosciachime-
todach u$mierzania bélu.
Ostatnim  wreszcie, bez-
wzgledne przestrzeganie za-
sady raportowania wystapienia
u pacjenta dziatar niepozada-
nych zwiazanych z zastosowa-
nym leczeniem -ttumaczy prof.
Jan Dobrogowski, prezes Pol-
skiego Towarzystwa Badania
Bolu.

W szpitalachioddziatach,
ktére ubiegaja sie o certfikat
musi by¢ prowadzona doku-
mentacja do-tyczaca pomiarow
béluizastosowania postepowa-
nia przeciwbdlowego, ktére po-
winno by¢ zgodne z rekomen-
dacjami.

Wedtug profesora Jana
Dobrogowskiego, przestrzegnie
rekomendowanych zasad
powinno dziesigciokrotnie
zmniejszy¢ uczuciebdlu uope-
rowanych pacjentéw i przynies¢
korzysci nie tylko pacjentom
aleiszpitalom.

- Prosze¢ pamietad, ze pacjent,

ktory nie odczuwa bolu szybciej
wraca do zdrowia, rzadziej zda-
rzajg si¢ powiklania poopera-
cyjne. Szybsza rekonwalescen-
cja oznacza, za$ dla szpitala
krotsza hospitalizacje czyli
zmniejszenie kosztow - thuma-
czy profesor Dobrogowski

Musli boleé?

Czes¢é chirurgow, uwaza, ze sto-
sowanie pooperacyjnego lecze-
nia przeciwbolowego, moze
maskowa¢ mozliwe powikla-
nia. - Taka postawa wynika ze
zbyt matej wiedzy na temat zto-
Zonego postepowania przeciw-
bélowego, chociaz procedury
leczenia bdlu sa standardem
w Unii Europejskiej. Szpitale
polskie nie s3 zobowigzane
do prowadzenia takich proce-
dur - méwi prof. Jan Dobro-
gowski. Nie bez znaczenia s3
takze problemy organizacyjne
w szpitalach, noikwesie finan-
sowe.

Czesto zdarza si¢, ze gléw-
nym Kkryterium wyboru leku
przecibolowego jestjego cena.
To najgorszy ze sposobow po-
dejmowania decyzji co do spo-
sobow leczenia czlowieka.
Ainalezy wzia¢ pod uwage, ze
szpitale nie stosujgce si¢ do za-
sady, ze kazdy czlowiek ma
prawo do ulgi w bolu mogg pa-
cjentéw stracic.

Ci ze starchu przed blem
wybiorg lecznice, ktére zagwa-
rantujg im leczenie bez zbed-
nego cierpienia.

Szkoda tylko, ze w XXI
wieku trzeba wprowadzaniem
certyfikatow i potrzasaniem bi-
czykiem naklania¢ lekarzy
dorobiena tego co powinni wie-
dzieé juz po pierwszym roku
studiow... po pierwsze - nie
szkodzié.

Inicjatywa zdobycia
ceryfikatu ,Szpital bez bolu”
jest w gestii dyrekcji szpitala.
Potem jego przedstawiciele zo-
stana wezwani przed komisje
weryfikujacg czy szpital speinia
wymienione warunki. Wiecej

informacji jest dostgpne na .

stronie www.szpitalbezbolu.pl
Anna Lenar
anna.lenar@echomiasta.pl
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