23. Holismus jako filozofie ošetřovatelství, humanizace péče
      Oš.proces u nem. s nádorovým onemocněním :

· obecné dělení nádorů, diagnostika, možnosti léčby

· zvláštnosti oš. procesu u nem. s onkologickým onemocněním

      Psychologická problematika bolesti, hodnocení bolesti, reakce nemocného  

      na bolest

Holismus = celostní přístup k osobnosti člověka
Holismus = celý, úplný, neporušený ( je termín odvozený od  řeckého slova HOLOS ).
Je to filozofický směr, vycházející z idealizmu.
Důraz je kladen na celek ( celestnost ).

Filozofie celestnosti vznikla ve 20. letech 20. století.Název zavedl jihoafrický generál Jan Christian Smuts v knize Holismus a evoluce, ve které popisuje nedělitelnost celku na souhrn částí.
Holistická filozofie a ošetřovatelství

Snaha o zachování rovnováhy mezi technickým rozvojem a potřebami jedince vedla v oše. k uplatnění holistického přístupu k člověku.

Holistický přístup vyžaduje orientaci na : biologické, psychické, sociální a spirituální aspekty ve zdraví i v nemoci.

Holistická filozofie

Se zabývá celkem a celestností.

Celek nevidí jen jako souhrn částí, ale vidí mezi nimi vzájemný vztah a ovlivnitelnost.
Změna jedné části celku následně vyvolá změnu v celku jako takovém, a tím se celek mění
 ( porucha jedné části znamená poruchu celku ).

Každý živý organismus je chápán jako celek, který žije v interakci s dalšími celky.

Holisticé chápání zdraví

Zahrnuje celého jedince, jeho celistvost a všechny stránky životního stylu, tělesnou zdatnost, prim. prevenci tělesných a emocionálních stavů, zvládání stresu, reakce na prostředí, sebekoncepci a duchovno.

Holistická ošetřovatelská péče

Neoddělitelnou součástí je oše. proces, ten představuje systémový přístup a komplexní řešení problémů pac.- vždy je zaměřen na celého člověka, Ne jen na nemoc! 

Holistické oše. i medicína – chápou člověka jako boi-psycho-socio-spirituální bytost

Význam :
· vztah zákl. pojmů metaparadigma oše. jako vědy
· snaha sestry o zachování rovnováhy mezi technickým pokrokem a potřebami člověka
· sestra ochránkyně práv pac/kl.
· Odklon od biomedicínckého pojetí k sociokulturnímu modelu a zdraví
Holismus = z řec.slova holos = celek
· generál a politik Smuts „ Holismus a evoluce“ v r. 1926 – zavedl tento termín

· podle něho celek není pouze souhrn částí, ale nehmotný, nepoznatelný – mystický činitel celistvosti – celek lze rozdělit na části = zánik celistvosti
· holistická teorie vidí živý organismus jako celky, jejichž části ( jednotlivé) jsou ve vzájemné interakci

-     porucha 1 části = porucha celku

-     holistické zdraví – zahrnuje celou osobnost člověka

= celistvou bytost a všechny str. jejího životního stylu – tělesná zdatnost prim. prevence, negat. tělesných a emocionálních stavů, zvládání stresu, citlivost k prostředí, sebekoncepce ( sebeuspořádání) a duchovno

                                                      duchovní

                               emocionální                    poznávací = kognitivní
                                                   biologické             společenské = sociální
=) složky spolu úzce souvisí a navzájem se ovlivňují

                    bio – psycho – soc. pole

                    společenské prostředí = společnost, kultura, jednotlivci

                    psychika = interpersonální vztahy

                    mozek
                   tělo = centr. a autonomní sys., neuro-endokryn. Sys

                          = úroveň : orgánového sys.

                                            jednotlivých orgánů  
                                            buněčná
                                            subcelulární

                  hmotné prostředky

· somatická nerovnováha =) psychická nerovnováha =) somatická nerovnováha

· psychika a tělo jsou v neustálé interakci

· většina lidí, kteří vyhledávají péči pro somatické symptomy zahrnují komplexní interakci  somato – psychosociálních faktorů
Holistická péče

· v době zdraví i nemoci pomáhá lidem převzít zodpovědnost za své zdraví, hledá 

alternativy, zdravý způsob života, sebeuspokojení a mobilizace vnitřních sil
Oše. proces :

· je vždy zaměřen na celostní bytost, než na nemoc samotnou, oše. dg. Jsou podmíněny individuálními potřebami jednotlivců, pokud má oše. intervence člověku pomoci při udržování zdraví, adekvátní prožívání nemoci a umírání je nutné, aby byly současně uspokojovány všechny jeho potřeby (psych., biolog., spirit.)

· při plánování oše. péče je třeba brát v úvahu cel. člověka, zhodnotit jeho bio.-psycho.-soc. potřeby 

· náš osobní názor na psycho.-somatickou interakci ovlivňuje náš způsob, jak vidíme sami sebe, naše zdraví, nemoc a totéž u ostatních lidí.
 Humanizace péče = polidšťování péče
Humanizmus = uznává hodnotu člověka jako osobnosti, jaho právo na svobodu štěstí, na rozvoj jeho sil a schopností. Zdůrazňuje význam schopností člověka. Proti poznání Boha staví poznání člověka a přírody.Považuje zásady rovnosti, spravedlnosti a lidskosti za normy vztahů mezi lidmi. Zabývá se lidskými atributy a charakteristikami, které jsou za lidské považovány. Vyvíjí se od starověku.
Humanistické modely – vycházejí z principů humanizmu, respektování lid. práv a práv pac. Jejich charakteristickými rasy jsou : empatie, soucit, úcta k člověku, akceptace autonomie a svobody jedince.
(F. Nightingale, V. Henderson, D. Orem, R. Rizzo Parse)
Oš. proces u nemocného s nádorovým onemocněním

· obecné dělení nádorů, dg., možnosti léčby

· zvláštnosti oš. procesu u nem. s onkologickým onemocněním

Nádor = tumor, novotvar, neoplasma

Charakteristika : abnormální, nadměrné bujení buněk, bez regulace a koordinace růstu

Nádorová tkáň má své charakteristické morfologické, metabolické a biologické znaky (biologická aktivita).

Podle biologické aktivity nádory dělíme na  - benigní (nezhoubné)
                                                                      -  maligní (zhoubné)

Benigní nádory 

Nádor roste pomalu, zůstává ohraničený, neinfiltruje, neprorůstá, netvoří metastázy.

Na okolí působí pouze tlakem, obtíže bývají vyvolány uložením, tlakem a velikostí nádoru.

Po odstranění – exstirpaci nádoru obvykle nerecidivuje a netvoří metastázy.
Maligní nádory

Nádor roste rychleji, prorůstá do okolní tkáně – roste invazivně, infiltruje okolní tkáň.Je neohraničený, prorůstá do mízních a krevních cév, metastazuje a poškozuje funkci orgánu, ze kterého vyrůstá.

Metastazuje cestou : mízního systému

                                 krevního systému 

                                 prorůstání do okolí

                                 šíření v ohraničených prostorech – v zažívací trubici, DC, v peritoneální 

                                                                                         dutině 

M.n. i po odstranění mohou recidivovat.

M.n. negativně působí na celý organismus člověka – ztráta tělesné hmotnosti, nechutenství, podvýživa (malnutrice), až vznik nádorové kachexie (sešlost, slabost).
Paraneoplastické syndromy – vyvolávají je maligní nadory, a jde o vliv nádoru na vzdálené části v organismu.
Dělí se na – hormonální ( vyvolané produkcí hormonů)
       - nehormonální (sem patří např. chudokrevnost, migrující záněty     žil,hyperkoagulační stavy = zvýšená srážlivost), abnormality kůže a poj. tkání (záněty kůže a svalů)

Prekancerózy
Se označují přednádorové stavy.

Jde o změny ve tkáni, na jejichž podkladě může vzniknout maligní nádor (změny a choroby samy o sobě nejsou maligní, ale mohou se ve zhoubný nádor změnit).

Jde o tkáně s vyšší růstovou aktivitou a atypickou strukturou.

Je nutné je sledovat!!!

3 typy :
1. stacionární = setrvalé, nejlehčí stupeň, ještě nedochází ke změnám buněk

    Nutné sledování!!!

    Např. jizvy po spáleninách, polypóza střevní

2. progredientní – už jsou změny b. - Dysplázie( lehká – pouze mírné změny,nutné sledování, těžká – výrazné změny b., nutno odstranit!)
3. carcinoma in situ – povrchový karcinom, místní nádor

    Určitě přejde ve skutečný Ca, který bude metastazovat.
Etiologie nádorů
Onkogeneze = vznik nádoru ( maligní bujení)
Onkogeny =  jsou zodpovědné za změnu buněk na rakovinné b.
                 Exogenní – jsou onkogení viry ( např. papiloma viry)

                 Endogenní – jsou patol. formy genů, buď se s nimi rodíme, nebo se v průběhu 

                                       života mění

· fyzikální – UV záření, RTG záření

· chemické – karcinogeny

· hormonální – u žen je to nadprodukce estrogenů ( např. Ca prsu a endometria), u mužů Ca prostaty

· výživa – „ onkogení výživa“ ( Ca tlustého střeva)

· snížená imunita – rozmnožení nádorových b. ( org. nedokáže zavčas rozpoznat nádorové b.) 

Kancerogeny = jsou faktory ovlivňující zhoubné bujení, rozdělujeme je na vnitřní a vnější

Vnitřní – patří sem především dědičné dispozice a změny obranyschopnosti organismu

Vnější –  fyzikální = ionizující záření

· chemické = kouření, alkohol, strava s vysokým obs. Tuku

· biologické = zhoubné nádory vyvolané viry (herpes viry)
Klasifikace nádorů

Grading a Staging

Staging = klinické stádium nádorového onemocnění

TNM – klasifikace 

T – tumor

T 0 – žádný

T 1 – malý ohraničený

T 2 – větší

T 3 – prorůstá

T 4 – výrazně prorůstá

N = lymf. uzliny

N 0

N 1 – spádové uzliny

N 2 – i vzdálenější
N 3 – ještě vzdálenější

N 4 - generalizované
M = metastázy
M 0 – nejsou

M 1 – jsou metastázy

Grading = hitopatologický stupeň malignity

G 1 až G 3
Diagnostika

· biochemické vyšetření 
· imunologické vyš. – vyš. n.markerů (znaky typické pro určité nádorové b.), např. AFP – alfafetoprotein
· cytologické vyš (punkce)

· histologické vyš. (částečná excize nádorové tkáně)

· RTG, UZ, endoskopické vyš.

Léčba nádorů

Chirurgická 

 Radikální OP = odstranění nádoru i s částí zdravé tkáně, s regionálními uzlinami, popř, i se vzdáleným metastatickým ložiskem 

Paliativní OP = resekce prvotního nádoru, bez možnosti odstranění mnohočetných druhotných ložisek, nebo nádor obejít spojkou – anastomózou mezi úsekem nad a pod tumorem

Konzervativní

Radioterapie (RTG záření, radioaktivní látky) provádí se pře i po OP.

· teleterapie – zařování zdrojem z vnějška

· brachyterapie – zdroj záření je v místě nádoru

Chemoterapie (cytostatická léčba)

· adjuvantní – po OP

· neadjuvantní – před OP

· kurativní – podání c\tostatik vedoucí k léčbě

· paliativní – zlepšení stavu u pokročilých nádorů, kde se nemůže očekávat zlepšení

Nežádoucí účinky cytostatik:

· závisí na druhu a dávce
· nefrotoxicita

· neurotoxicita

· kardiotoxicita

· infekce (flebitidy)

· febrilní reakce

· poruchy GIT

· mukositida

· alopecie

· myelosuprese

· nevolnost, zvracení

· alergie

Hormonální –některé hormony ovlivňují růst nádorů

· oblační – vyřazení funkce endokrinních žláz, např. ovarektomie

· aditivní – podávání hormonů, např. androgenů u Ca prsu, a estrogenů u Ca prostaty

· antihormonální – např. antiestrogenní látky

Imunologická – protinádorová obranyschopnost je založená na buněčné imunitě a to především T – lymfocyty

Podpora imunity!

Podpůrná a symptomatická
Psychologická problematika bolesti
Bolest je nepříjemná, senzorická a emocionální zkušenost spojená aktuálním či potenc. poškozením tkání.

Zdravotníci často podceňují (hl. v terminálním st. rakoviny) a nebo přeceňují (časované opiáty po OP)

Jde o zcela subjektivní zkušenost, objektivně neměřitelnou, zobjektivizovat se dá pouze částečně pomocí různých škál a map bolesti
Bolest je cokoliv, co pac. jako bolest označí. Existuje vždy, když si na ni pac. stěžuje!!!!
Typy bolesti:

· akutní

· chronická

· projikovaná (přenáší se do jiného org.)

· neuralgie (vzniká drážděním hlavových a per. nervů)

· kauzalgie (vzniká po poranění nervů

· hyperestézie (zv. citlivost)

· hypoalgezie (sníž. citlivost)

· analgezie (necitlivost b.)

· centrální (poškození vnímání b. v mozku čí v míše)

· fantomová (vnímání b. amput. části)

Prožívání bolesti ovlivňují :

· specifická situace

· dědičné faktory

· výchova jedince

· sociokulturní okolí

· náboženství

· etnický původ

· soc. postoje
· osobnost čl. 

Alternativní způsob tlumení b. využívají spíše sestry, např. úlevová poloha, placebo efekt, odvedení pozornosti.
Bolest trápí 1O – 3O % populace. U lidí nad 65 let je to až 85 % populace, kdy je trápí nejč. chronická bolest (více bolestivých ložisek).

Fyziologie bolesti:

Noc-senzory = volná nervová zakončení, na konci rozšířená

Na a K kanály – jsou schopny ovlivnit b.

Polymodální – vnímají více senzorů – teplo, chled

Vysokoprahové machanosenzory – reagují na silné mech. podněty – tah, tlak, vibrace

Dráhy vedoucí b. : afferentí a efferentní, vzruch přes nervy páteře, do hypothalamu, do prim. či sek. Somatosenzorického kortexu
Terapie bolesti:

Lékařské formy

· analgetika – cílem Th. Je aby byla tlumena bolest a né vědomí zejm. u akutní b. (kromě NPB)

· opiáty – ve spojení s chir.zákrokem

              př. neuralgie 3 klanného nervu se přetíná za uchem + aff. dráhy
                        opiáty jsou návykové!!!, vyšší dávka tlumí DC centrum a nižší zpomaluje
                        peristaltiku

· přetnutí afferentních drah

· TENS = transkutání elektrická neurální stimulace – účinek je okamžitý a trvá i několik hodin po aplikaci (vhodný u artritid)

· Akupunktura- využívá stimulace nervových zakončení v kůži, pomocí jehel zavedených kůží (existují urč. střediska  využívající tuto metodu)

Psychologické formy

· modulace dolního prahu b. – sílu podnětu, kt. vede k min. vjemu bolesti stanovuje tzv. práh bolesti ( ten se zjišťuje pomocí přístroji : dolormetry, altimetry)

          - lidé hyposenzitivní mají sníženou citlivost na bolesti 

         - horní práh bolesti tzn. tolerance bolesti – tento fakt se dá z hlediska PSY

          ovlivňovat např. v psychoterapii ( systematické očekávání silnější a silnější b.)

· placebo efekt – podání léku či provedení ter. zákroku, který u nem. vyvolá pocit, že mu to pomůže

· hypnóza – odvedení pozornosti od b. a nepoužívání farmak ( využívá se při b. hlavy, při popáleninách)

· relaxace – uvolnění svalového napětí, kt. je způsobeno bolestí (např. Schulzův autogenní trénink, imaginární metody, dechová cvičení)
· biologická zpětná vazba = BFB – využívá se v rámci poruch učení (jde o přivádění výstupního signalu na vstupní sig. Systému za účelem řízení změn fyziologických fcí. při b. např. ovlivnění regulace TT o O,O1 °C na 2O cm čtverečných povrchu těla, nem. si tak může snížit TT až o 1,2°C. Stejným způsobem může pac. regulovat svalové napětí a tím regulovat bolest.

· Kognitivní psychoterapie- týká se představ a přesvědčení vnímání b. u urč. nemocného co si o své b. myslí, o čem je přesvědčen a co očekává.

Metody psychoterapie :  individuální terapie, dialog, meditace, imaginace,atd…  
