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Premagovanje bolecine. Zdravljenje z
implantibilno intratekalno crpalko je
prelomnica za obvladovanje bolecine pri
bolnikih z rakom

Potocnik I, Strazisar B, Lenasi H, Zupanc T

Izhodis¢a. Kroni¢na bolecina pri raku, zlasti v napredovalih stadijin, ostaja pomemben kiiniéni izziv, ki
pogosto zahteva kombinirane postopke. Ceprav so sistemski opioidi standardno zdravljenje, mnogi bol-
niki ne Cutijo zadostnega olajsanja aliimajo zdravila hude stranske ucinke. Implantibilni intratekalni sistemi
za dajanje zdravil (angl. implantable infrathecal drug delivery systems, IDDS) so se pojavili kot obetavna
moZna ozbira, ki omogoca cilino analgezijo z zmanjsanim bremenom opioidov in izboljsano kakovostjo
Zivljenja.

Bolniki in metode. V narativni pregled literature smo vkljucili slovensko porocilo o primeru, ki podrobno
opisuje prve nacionalne izkusnje z implantacijo IDDS za refraktorno bolecino pri raku. Klinicne raziskave
ocenjujejo ucinkovitost in varnost taksnega zdravljenja z vizualno analogno lestvico (VAS), vprasalnikom

Evropske organizacije za raziskave in zdravljenje raka o kakovosti Zivlienja (EORTC QLQ-C30) in z revidira-
nim sistemom za ocenjevanije simptomov po Edmontonu (r-ESAS).

Rezultati. Ugotovitve iz literature potriujejo, da intratekalne Erpalke zagotavijajo znatno in dolgotrajno
lajSanje bolecin, pogosto z znatnim zmanjSanjem sistemskin odmerkov opioidov in povezanih stranskih
uCinkov. V primerjavi s konvencionalno farmakoterapijo je intratekalna aplikacija zdravil povezana z
izboljsanimi izidi, o katerih porocajo bolniki, manj§im stevilom hospitalizacij in nizjimi dolgorocnimi stroski
zdravstvene oskrbe. V prikazanem primeru so se vrednosti v VAS kmalu po implantacijizmanjSale z> 8 na
3. hkrati pa so se izboljSali indeksi kakovosti zivijenja.

Zakljuéki. DDS predstavljgjo klinicno ucinkovito in ekonomsko vzdrzno moznost za izbrane bolnike s
kompleksno bolecino zaradiraka, zlasti kadar se sistemsko zdravljenje izkaze za nezadostno. Njihova vklju-
Citev v multidisciplinarne poti paliativne oskrbe podpira bolniku prilagojene, varne in soCutne pristope
zdravlienja. Zdruzevanjem pregleda literature s pridoblienimi nacionalnimi izkusnjomi pokaze dodatno
vrednost infratekalnega zdravlienja in spodbuja k Sirsi klinicni ozavescenosti in prihodnjim raziskavam.
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