Os. nemocného s karcinomem plic
OSETROVATELSTVI

4. roénik




Ca plic — charakteristika,kazuistika
9 minut.

* https://www.youtube.com/watch?v=5-
p3/PieuyM



https://www.youtube.com/watch?v=5-p37PieuyM
https://www.youtube.com/watch?v=5-p37PieuyM
https://www.youtube.com/watch?v=5-p37PieuyM

Charakteristika:

* Nadory plic jsou nejcastéji vyskytujicim se
nadorem dychaciho ustroiji.

* Prevlada bronchogenni karcinom
— nejcasté)si nador u muzu
— vetSina vznika a roste bez pusobeni obtizi, protoze
plice ,,neboli*

* Postihuje plice, prudusky, prudusnice, plicni
sklipky a plicni tkan



Déleni
* Malobunécny bronchogenni karcinom — SCLC
— biologicky agresivni
— ma tendenci k ¢asnému metastazovani (hlavné CNS,
kostl, plice, jatra, nadledviny, kiiZe).
* Nemalobunéc¢ny bronchogenni karcinom — NSCLC
— meéné agresivni
— nejcastéjsi subtypy - epidermoidni, velkobunécny a
adenokarcinom

« Clenéni dle TNM Kklasifikace

— Stadium | - periferni ohrani¢eny nador, kde nejsou vidény prokazatelné
metastazy

— Stadium Il - Sifeni nadoru do uzlin (intrapulmonalnich a hilovych), nador
nepiekracuje hranci jedné plice
— Stadium Il - nador se Sifi do okolnich struktur (hrudni sténa, branice, aj.)

a také metastazy do uzlin v mezihrudi, hilovych druhostrannych nebo
nadkli¢kovych hranic plice ptesahuje do okolnich struktur

— Stadium IV - ptitomnost vzdalenych metastaz



Priciny, ovlivinujici faktory

Priznaky
Obtizné dychani, zadychavani

 Koureni
* Deédicnost

e znecisténé ovzdusi Dusnost
 profesionalni expozice * Chrapot, drazdivy kasel
kancerogennich vlivu ( kasel trvajici nékolik tydnai,

radioaktivni latky, ionizujici v o
géFem’ 17best ar;lén nikIJ zmena charakteru chronického

ch rom, radon aJ) kaéCkéhO kagle)
« nevhodné sloZeni potravy (méaloe Unava, nevykonnost

ovoce a zeleniny, mnoho , ,
sivocisnych tukd)?Zivotnistyl - Hubnutia nechutenstvi
* Opakované zanéty plic

« Bolest na hrudi
— pocet vykourenych cigaret denné

— riziko je vétsi u kufakad cigaret nez u kuraka® OtOkV \Y ObhéeJ' (krku) d hOfﬂI,Ch
doutnikd ¢i dymek kOﬂé@tin

—  Vék, kdy se zacalo koufit - rakovina vznika
dle celkové doby koureni, proto ¢asny

zaCatek mdzZe mit nepfiznivé nasledky ¢ POlykaCI ObtlZC

— filtr v cigareté, pocet nikotinu a

karcinogennich ltek  Hemoptyza - vykaslavani krve

— pasivni koureni







Klinicky obraz — 3 stadia

1. stadium — bezpriznakové
2. stadium — projev nespecifickych priznaki (inava, horecka, bolest kloubii)
3. stadium — projev specifickych priznaki, které délime :
Intrathorakalni = uvnitr hrudniku ( kaSel, zprvu suchy, pozdéji zanétlivé

komplikace — produktivni, produkce sputa. silni kufaci - chronicky kasel

u 20-30 % se vyskytuje hemoptyza — vykaslavani krve
u 25-30 % je vyskyt bolesti na hrudi - prorista do pleury i hrudni stény

hlavni pfiznak centralné ulozeného tumoru — stridor (Spatn¢ popsatelny zvuk
pri vdechu nebo vydechu)

Extrathorakalni neboli metastatické = mimo hrudnik

zavisi na lokalizaci
postizeny nadklickové uzliny, metastdzy do CNS

nové vzniklé vertebrogenni bolesti — kostni m., obratle, zejména s
vyzarovanim do hornich koné¢etin (Pancoastiv tumor)

otok hlavy, krku a hornich kondetin

Paraneoplastické = vyskyt tzv. paraneoplastického syndromu - zahrnuje

rizn¢ kozni zmény, zanéty zil, hormonalni poruchy a nervové a cévni obtiZze,
hyperkalcemii ( zvysena hladina vapniku v krvi )



pericardium
(pericardium cut-away)

V pokrocilych stadiich se vyskytuje
duSnost - dano uzavérem bronchu
tumorem a vznikem atelektazy
(nevzdusnot plicni tkan¢)

Pokud tumor i pronika do perikardu
vznikaji arytmie

Pti obstrukci lymfy (vypotek/dusnost)
muzZe nastat srde¢ni selhani

Miize dojit ke vzniku Hornerova

syndromu = ptgza — pokles oéniho
vicka
Mibza - zuZeni zornice
Exoftalmus — vysunuti
bulbu dopredu




Vysetrovaci metody

c A
* Fyzikalni vysetreni — klinicke vys.

— poslech hrudniku, pohmat - prohmatani lymfatickych
uzlin

* Fyziologické f.- TK, P, Sat 02, D L
* ZOBRAZOVACI M. - RTG hrudniku,CT, MR, || | La
pozitronova emisni tomografi B =N

* Spirometrie

 Hematologicka lab., Biochem. lab.
* Bronchoskopie

* Videoasistovana torakoskopie

* Odbér vzorku nadoroveé tkané - BIOPSIE
— Histologické vysetieni
— Cytologické vysetreni




Léecba

— Pneumonektomie + odnéti mediastinalnich uzlin
— Lobektomie — u nadorti uloZzenych periferné, neprekracujicich interlobarni stérbinu

vvvvvv

— zalezi na lokalizaci a typu nadoru.
Radioterapie
ChemOterapie ( CytOStatiky i.V.)- PF.:Vepesid + Cisplatina ( u pacienta pfed podanim

premedikace — antiemetikum(Torecan,nebo Degan i.m.,po sledovan TK,bilance tekutin !vliv na renalni ff.

Symptomatologicka Ié¢ba, OSE.PECE
— RESEN| BOLESTI - dle VAS ( analgetika, opiaty )
— RESENI VYZIVY (vitaminy, vyZivové dopliiky — Nutridrink.. )
— Re&eni dugnosti (02, inhalace)
— Redeni kasle ( Antitusika — Codein ,Expektorancia,mukol.)
— PALIATIVNI PECE



PREVENCE

nekuiactvi u mladeze a nekurakd ( NEZACIT |
odstranéni pasivniho koufeni (v rodinach, na
pracovistich)

sniZzeni obsahu kancerogenu v kouri cigaret

zachovani Cistého ovzdusi
vyléceni akutnich 1 chronickych onemocnéni dychaciho
ustroji

— Chronicka obstruk¢ni plicni nemoc (CHOPN) - zvysuje riziko

vzniku rakoviny plic az 5x

doporuceni na zdravéjsi zivotni styl (vice ovoce a
zeleniny, omezeni tu¢nych jidel, vice télesné¢ho cviceni a
aktivit)



OSETROVANI NEMOCNEHO

piijimam na CHIR odd. k feseni ( K vySetfovani INT odd., amb.)

Seznamen S odd€lenim, S personalem, s rezimem odd., pravy
pacientli. Podstoupi zakladni vySetfeni viz.vys. metody JSOU
podavany I¢ky dle OL. Pacient prochdzi predoperacni pripravou viz
3.rocnik.

Je ulozen do zvySen¢ polohy, pi1 dusnosti podan zvlhéeny kyslik
kyslikovymi brylemi — 5 litrti za minutu, Pokud to zdravotni stav
dovoli — pohybovy rezim bez omezeni, D3 s dopliky ( Nutridrink )
nebo kasovita,tekuta — dle stavu

Z pohledu sestry je nutné zhodnotit celkovy fyzicky — sobéstanost a
psychicky stav — oSetrovatelska anamnéza, z niz vyplyne vliv
onemocnéni na jednotliveé potfeby nemocného



Ose. problémy hospitalizovaného
nemocného s rozvinutymi priznaky ( 2- 3
stadium onemocnéni

NapiSte a navrhnéte realizaci péce



v ZAMNE TYTO ©

STRACH ZD.OPERACE ( Projevuje obavy,ze se nevzbudi z narkdzy,ze bude zvracet,ze bude nesobéstacny,bude trpét
bolesti)

BOLEST ZD.PRORUSTANI NADORU DO NERVOVYCH DRAH POPLICNICE,POHRUDNICE
UZKOST JAKO NASLEDEK STRACHU ZE SMRTI

STRACH Z BUDOUCNOSTI, OBAVA O KVALITU DALSIHO ZIVOTA

STRACH Z VYSETRENI

NEZNALOST TYKAJICI SE VYSETROVACICH POSTUPU,LECBY

STRACH Z BRONCHOSKOPIE

NECHUTENSTVI ZD.VYCERPAVAJICIHO KASLE

NEDOSTATECNE DYCHANI(DUSNOST) ZD,PLICNI ATELUEKTAZY,STLACEN{ BRANICE
RIZIKO NEDOSTATECNE VYZIVY ZD.DYSFAGIE

RIZIKO DEHYDRATACE ZD.PORUCHY POLYKANI

PORUCHA SPANKU ZD.UZKOSTNYCH STAVU,CASTEHO BUZEN{ BEHEM NOCI
PORUCHA SEBEPECE V OBLASTECH................

KASEL

+ Predoperacni a pooperacni problémy a problémy vychazejici z nasledné 1écby — chemoterapie



EDUKACE ( realizace problému neznalost, nedostatek

informaci):

Pohovoftit o zméné Zivotniho stylu — bohata strava: zelenina, ovoce, mineraly,
vitaminy, energeticky vyvazena, pitny rezim (2-3litry/24h.)
Vyvarovat se alkoholu, koufeni (nebo zredukovat)
Doporucit kontakt na Ligu proti rakoviné ( stejné postiZzeni,rekondi¢ni pobyty..)
vecer — zabava, relaxace, naucit se odpocivat bez vycitek
Pomoc s odvykanim koufeni:

— Cilem a ptredpokladem edukovani je,Ze pacient zna zplsoby

— odvykani, chape jakeé nebezpeci koufeni znamena, chce skoncit,

— Wyjmenuj tzv. kurackeé situace,kterych by se mél vyvarovat:piti kavy,
nervozita,ne¢innost ruky,zapalit si po jidle = vSechny spojeny s cigaretou

— Nauc ho,jak na n€ reagovat — kavu nahradit jinym napojem, po jidle se naucit
pit sklenku vody..

— Pokud chce redukovat, musi mit jasn¢ stanoven pocet
cigaret za den

— Zaloz , kutacky denik*

— Doporuc prostiedky, kterymi 1ze fesit abstinencni ptiznaky — Zvykacky, naplasti



Informachni zdroje:

Karcinom plic — Uniclinic

Liznova - Karcinom plic a jeho lecba.pdf (muni.cz)

https://www.google.com/search?g=karcinom+plic&source=Inms&t
bm=isch&sa=X&ved=2ahUKEwiwsICDgvi6AhXAg OHHTJIMCwwQ A
UoAXoECAEQAW&Dbiw=1366&bih=657#imgrc=uSPtfGvQlAgehM

https://www.wikiskripta.eu/w/N%C3%Aldory plic

https://www.youtube.com/watch?v=5-p37PieuyM — VIDEO 9 MIN.



https://www.uniclinic.cz/rakovina-plic-2/?gclid=Cj0KCQiAhMOMBhDhARIsAPVml-GbdKNwq7E0dJEdi0lWhPrvprNSTRVcogjo2BREvWAO730sAbRLZp4aAuRBEALw_wcB
https://www.uniclinic.cz/rakovina-plic-2/?gclid=Cj0KCQiAhMOMBhDhARIsAPVml-GbdKNwq7E0dJEdi0lWhPrvprNSTRVcogjo2BREvWAO730sAbRLZp4aAuRBEALw_wcB
https://www.uniclinic.cz/rakovina-plic-2/?gclid=Cj0KCQiAhMOMBhDhARIsAPVml-GbdKNwq7E0dJEdi0lWhPrvprNSTRVcogjo2BREvWAO730sAbRLZp4aAuRBEALw_wcB
https://www.uniclinic.cz/rakovina-plic-2/?gclid=Cj0KCQiAhMOMBhDhARIsAPVml-GbdKNwq7E0dJEdi0lWhPrvprNSTRVcogjo2BREvWAO730sAbRLZp4aAuRBEALw_wcB
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