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TERAPIA PALIATIVA IN ONCOPEDIATRIE

Conf. Dr. Monica Dragomir

Editura UMF ,Carol Davila”, Bucuresti, 2005

In ultimii ani, in Romé4nia, a luat amploare dezvol-
tarea Ingrijirilor paliative, Tn mare parte sub influenta
unor programe internationale.

Conceptul si fiziologia Ingrijirilor paliative 1si au
originea Tn miscarea ,,hospice* apdrutd in Anglia si
au scopul de a completa asistenta medicald a pacien-
tilor cu afectiuni grave, evolutive si a celor care urmea-
74 sd moard.

Ingrijirea paliativi este ingrijirea activi si totali acor-
datd pacientilor a cdror afectiune nu mai rdspunde la
tratamentul curativ.

Monografia Terapia paliativd in oncopediatrie a
D-nei Conf. Dr. Monica Dragomir de la Clinica de
Oncologie din Institutul de Oncologie ,,Alexandru
Trestioreanu®, Spitalul Clinic Fundeni, abordeaza o
temd de mare importantd teoretica si practicd, ce
concretizeaza experienta si reflectiile autoarei ca medic
intr-un serviciu de Oncologie pediatricd, In care se
interneaza copii cu afectiuni neoplazice.

De la inceput, autoarea subliniazd ca notiunea de
ingrijiri paliative implica controlul durerii gi simp-
tomelor bolii, asistenta psihologicd, sociald si spiri-
tuald, asigurarea calitdtii vietii pacientului si a familiei
acestuia.

Structura continutului cartii este logicd, pe capitole,
cu trecerea in revistd, pe baza datelor din literaturd, a
diverselor aspecte legate de ingrijirile paliative.

Astfel, cititorului i se prezinta didactic:

* rolul medicinei paliative in cancerele copilului;

* comunicarea, principiu de bazd in medicina palia-
tivd oncologicd, intre copil, membrii familiei si
echipa de ngrijire;

» abordarea psihologicd, specifica copilului si an-
turajului sdu, in ingrijirile paliative;

* locul ingrijirilor paliative (acasd sau la spital?);

* evaluarea si tratamentul simptomelor care apar in
fazele terminale ale cancerului: alterarea stirii
generale, astenia; problemele nutritionale si simpto-
mele gastrointestinale; simptomele respiratorii si
tratamentul acestora; tulburarile urologice si
tratamentul lor; simptomele din partea sistemului
nervos central; limfedemul, ascita, revdrsatele
pleurale, edemele renale si hepatice; manifestérile
cutanate si terapia acestora; anemia si hemoragiile/
sangerdrile; durerea la copilul cu cancer (evaluarea

durerii, identificarea tipului si cauzei durerii, trata-

mentul durerii la copilul cu cancer);

* rolul medicului de familie in medicina paliativd
(aspecte ale ingrijirilor paliative la domiciliu; aspec-
stadiul terminal).

Autoarea sustine conceptul conform céruia asis-
tenta paliativd in pediatrie reprezintd, in prezent, o
perspectivad terapeuticd importanta.

Indiferent dacd pacientul este un sugar, prescolar,
scolar sau adolescent cu o boald canceroasd sau o
altd afectiune grava evolutiva, conceptul si filozofia
ingrijirilor paliative sunt aceleasi si se definesc prin:
ingrijiri active, complexe, continue, centrate asupra
persoanei in cauzd; asistentd pluridisciplinara fizicd,
psihologicd, sociala si spirituala a pacientului si familiei
sale.

Specificitatea ingrijirilor paliative la copil tine, pe
de o parte, de aspectele farmacologice si terapeutice
si, pe de altd parte, de mediul familial si social.

Se subliniazd cd in pediatrie, cancerul este o cauzd
importantd de deces, dar mai rard decéit alte boli
limitative de viatd. Asistenta paliativa este indicatd co-
piilor cu afectiuni grave evolutive, dar si celor pentru
care existd o sansd mica de vindecare (care poate
deveni o realitate sau nu), in ultima categorie situdndu-
se cancerele diagnosticate in stadii avansate si cance-
rele in care rata de vindecare este relativ mica.

n lucrare se insisti, de asemenea, asupra:

* stabilirii comunicidrii permanente — principiu de
bazi in medicina paliativd oncologicid — intre copil,
membrii familiei si echipa de ingrijire;

* locului ingrijirilor paliative (acasd (?) sau la spital
(?), unde este mai potrivit ca un copil sd-si petreacd
ultimile sdptdimani sau zile de viatd). Se considera
cd datorita faptului cid pacientul este in stadiul
terminal, asistenta ar fi mai beneficd la domiciliu,
nu la spital; in prezent se preconizeazd interventia
unei echipe pluridisciplinare (medic, asistentd
medicald, psiholog, sociolog, preot).

Programul medical romano-olandez Matra, intitulat
PACARO (PAliative CAre ROmania) prevede o serie
de madsuri (inldturarea sau reducerea durerii, terapia
manifestdrilor respiratorii sau digestive, asigurarea
igienei corporale, gésirea unei pozitii antalgice, consi-
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lierea pacientului si familiei, precum si evaluarea

rezultatelor ingrijirilor paliative).

In prezent medicina paliativi beneficiazi de o serie
de madsuri legislative, ce privesc dezvoltarea sa in
Romania, printre care semnaldm infiintarea unei
Comisii Permanente de Ingrijiri Paliative din Minis-
terul Sandtitii (Ordinul MS nr. 112/februarie 2004) si
adoptarea noii legi a opioidelor, care se afld in Parla-
mentul Romaniei pentru promulgare).

Lucrarea abordeazid exhaustiv:

» tratamentul oncologic specific paliativ cu aspectele
sale: tratamentul citostatic paliativ, radioterapia Tn
tratamentul paliativ oncologic, tratamentul chirur-
gical paliativ;

* evaluarea si terapia simptomelor care apar in fazele
terminale ale cancerului;

* durerea la copilul cu boald canceroasd: utilizarea
scalelor de evaluare a durerii; evaluarea compor-
tamentald si fiziologicd a durerii; implicarea périn-
tilor in evaluarea si tratamentul durerii; identificarea
tipului si cauzei durerii;

* tratamentul durerii la copilul cu boald canceroasi
prin: metode nefarmacologice de atenuare a dure-
rii; tratamentul medicamentos (principii, medica-
mente — antalgice de nivelul I, II si III), efectele
secundare ale medicatiei antalgice; durerea cauzati
de procedurile medicale; sedarea la sfarsitul vietii.
Lucrarea prezintd in final:

* rolul medicului de familie in medicina paliativa
cu aspectele Tngrijirilor paliative la domiciliu si
vilor terminali;

» dispozitivele medicale utilizate Tn ingrijirile palia-
tive (dispozitive implantabile de lunga durata — cate-
tere tunelizate exteriorizate, catetere cu camera
implantabild; dispozitive medicale pentru adminis-
trarea medicamentelor pe cale venoasid centrald —
ace, perfuzoare, pompe programabile pentru anal-
gezia controlatd, perfuzoare in sistem portabil..);

* controlul si prevenirea complicatiilor infectioase;

» tratamentul infectiei de cateter;

* trombozele venoase si tehnica de dezobstruare a
cateterelor cu urokinaza.

Elaborata modern, lucrarea D-nei Conf. Dr.
Monica Dragomir, se caracterizeazd prin: actualitate,
fnalt nivel stiintific, prezentare didacticd, valoare
practica.

Din lucrare se desprinde idea cd dezvoltarea
ingrijirilor paliative este importantd ca un adjuvant
pretios in terapia bolnavilor 1n stadiul terminal, a
cédror ,,demnitate umand‘“ trebuie respectata.

Recomand aceastd valoroasd lucrare medicilor onco-
pediatri, pediatrilor, specialistilor 1n terapie intensiva si
a celor care participd in echipa de ingrijire a copiilor cu
boli severe, in stadiul terminal.

Prof. Dr. Valeriu Popescu



