SAH

Viesos

attistibas iesp

LIS .1/:\7.":.\4

Laura KLIMKANE,

Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas

Ar turpmakas

Sogad aprit 25 gadi, kop3 uzjaunuzcelto moderno éku Mezciema, Hipokrataiela 4,
parnaca ta laika Latvijas republikaniskais onkologdiskais dispansers.

Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas Latvijas Onkologijas centra
paliativas apriipes nodalas vaditajs Vilnis Sosars, kurs arsta darba gaitas saka taja
pasa gada, kad MeZciema atkl3ja jauno onkologisko stacionaru, tagad ir viens no
ilgadejakajiem Sis slimnicas darbiniekiem.

- Kads bija pats sakums?

—Tolaik vél nepietika profesiona-
li labi sagatavotu darbinieku, trika
mediciniskas aparatiiras. 1985. gada
saka celt polikliniku, kuru driz vien
ari pabeidza. Tad kluva iesp&jamas
pacientu ambulatora piepemsana
un izmekléSana, kas aiztaupija finan-
sidlos lidzek]us staciondram. Driz
saka biivét arl modernu, specifisku
radiologijasbloku, un, kad ta celtnie-
ciba gija uz beigim, més ar prieku
rikojam sestdienas talkas, lai §is tel-
pas atrik biitu lietoSanas gataviba.
Nesam lauka kiegelus un lauskas,
visu tirijam, kopigiem spékiem vil-
kam iek33 aparatiiru un citas lietas,
kas bija tadas pasmagakas.

Astondesmito gadu beigas jau
bija noforméjusas visas svarigakas
diagnostikas un arstniecibas noda-
las. Tam laikam augsta limeni mums
bija gremo3anas trakta endoskopi-
ja — izmekléSanas metode, lietojot
specidlus optiskus instrumentus,
kurus ievada kupga un zarnu trakta
organos. Jau 1985. gada més strada-
jam ar jaunikajiem un modernika-
jiem japanu firmas endoskopiem,
kas bija labakie Latvija.

Sakumi Joti trika kimijprepara-
tu. Nevaréja nodroSinat slimnieku
arstéSana taja laika pasaulé piepem-
tas, zinatniski izstradatas kimijte-
rapijas shémas un preparitu kom-
binicijas. Vélak paradijas aizvien
jauni medikamenti. 1985. gada
grupa drstu aizbrauca uz Joti lielu
starptautisku medicinas izstadi
Maskavi, kur guva informaciju par
jaunakajiem preparatiem, kas pare-
dzéti onkologiskajiem slimniekiem.
Protams, tad sakas cipa par to, lai
§is ziles bitu ari pie mums Latvi-
ja. Lidz ar politiskajam parmaipam
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pieejami kluva medikamenti, kas
jau bija pasaul€ visparatziti, un Lat-
vija saka ienakt ari jauni, pavisam
nesenirvalstisraditi unkliniskiizpé-
titi preparati, pieméram, ta saukta
taksanu grupa. Devindesmito gadu
beigas un §a gadu desmita sakuma
pasaulé tika izstradatas un praksé
ieviestas loti daudzas principiali jau-
nas kimijterapijas shémas, audzéju
medikamentozasterapijasjomamai-
nijas uzskati. Latvijas arstiem bija
pieejama informacija par visu, kas
norisindjas pasaulé, un ari Latvija
tika registréts lielum lielais vairums
jauno preparatu.

Tapat attistijusies ari Jaundabigo
audzé&ju hormonterapija un imin-
terapija, raditi jauni, Joti efektivi
preparati kimijterapijas blakusefek-
tu novérsanai. Tie ]Jayj cinities, pie-
méram, ar leikocitu un trombocitu
skaita samazinaSanos vai sliktu dasu
un vems$anu, ko bieZi novéro pacien-
tiem, kas sapem kimijterapiju.

Sajosgadosvairakkartnomainiju-
$asariapstaro$anas tehnikas genera-
cijasjeb paaudzes. Aparatira kluvusi
vieglak apkalpojama, palielinajusies
tds pacientu caurlaides spéja. Bet
pats galvenais, ka apstaroSana kluvu-
sisaudzigika, jovisu laiku pastavéju-
§i centieni staru aparatiiru padarit
precizaku, lai varétu virzit staru kili
td, ka tas maksimali krit uz audzéju
vai kermena rajonu, kur pirms ope-
ricijas atradies audzgjs, un mazak
skar veselos audus. Tas Jauj novérst
gan agrinas, gan vélinas staru terapi-
jas komplikacijas.

~ Vai laika gaitd mainijusies ari
attieksme pret slimniekiem?

— Astondesmito gadu vida eksis-
t&ja ta sauktie baltie meli vai véZa
slimibas legenda. Tas noziméja, ka

pacients nekida gadijuma nedrik-
stéja uzzinit diagnozi. Lidz ar to
vinam daudz ko par slimibu neva-
réja izskaidrot, un vin$ nesaprata,
kapéc jadara viena vai otra lieta.
Tagad miisu slimnieki lielakoties
zina, ka vigiem ir vézis. Toreiz cil-
vékam ar tilu progreséjusu audzéju
Onkologiska dispansera durvis aiz-
véras. Slimnieku norakstija ta sauk-
tajai «simptomatiskajai terapijai pec
dzivesvietas». ST frize reizém figu-
ré vél tagad, bet ta uzskatima par
tipisku padomju laika izteicienu, kas
noziméja, ka slimniekam ir jabrauc
mijis un vig$ var darit, ko grib. Sads
pacients tika pamests liktena vara
un bie%i vien nezinja, ko iesakt.
Ja iecirkna terapeits bija Zelsirdigs,
vig§ piléjas, ka nu macéja, pacienta
stavokli atvieglinat ar medikamen-
tiem. Paglaik més lielakoties censa-
mies zintniski pamatoti pacientam
palidzetlidz pédéjam bridim. Aston-
desmito gadu vidi neviens neruna-
ja par psihosocilajam problémam.
Vieglik bija izlikties, ka tadu nav,
neka tasrisinat. Tagad mums slimni-
ca ir tadi neatsverami specialisti ka
sociilais darbinieks, psihoterapeits,
kapelins, kas daudzis situicijas
veic savu darbu tik augsta profesio-
nala limeni, ka to nevarétu izdarit
neviens cits.

- Jiis esat viens no paliativas
apriipes pamatlic&jiem Latvija.

— Paliativa apriipe ir visaptverosa
palidzibas sistéma, kas ietver divus
elementus —medicinuun pasu apri-
pi. Tas noliiks ir uzlabot pacienta
un vina tuvinieku ki vienas vienibas
dzives kvalititi, novérSot cieSanas,
agrini identificgjot un arstéjot, pie-
meéram, sipes, un NORemo: citas
mokosas slimibas izpausmes. ka ari

veselibas veicinasanas specialiste
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risinot psihosociilas un gariga rak-
stura problémas.

Padomju laika més par paliati-
vo apripi neko nezindjaim. Pirma
saskarsme ar laika gaita parbaudit
tradicijam bagatu paliativas aprd, )}
sitému man bija Australija. Redze-
ju, ka var palidzét cilvékiem ar fata-
li norito$am gan onkologiska, gan
cita rakstura slimibam, ka iesp&jams
$iem pacientiem mazinat ne tikai
fiziskas, bet ari psihologiskas un
emocionalas cie$anas.

Velak més, Latvijas arsti, sakam
intereséties par to, ka tiek apripé-
ti smagi slimie apkartéjas valstis,
pieméram, Lietuvd un Polija. Par
pagrieziena punktu var uzskatit
1994. gadu, kad sakam domat par
paliativas apriipes ievieSanu ari Lat-
vija. Trika tam vajadzigo zinaSa-
nu. Tapéc tris gadus ilga izglitibas
darbs — organizé&jam starptautiskas
konferences,seminarus,lekcijas,stu-
déjamspecialoliteratiiru.1996. gada
nodibinijas Latvijas paliativas apri-
pes drstu asociicija. 1997. gada " *
Latvijas mediki jau zinaja, kida ,)
paliativis apriipes biitiba, un varé-
ja atvért paliativas apriipes nodaju
Latvijas Onkologijas centra. Saku-
ma més sastapamies ar lielu netici-
bu - vai tie§am iesp&jams palidzét
tik smagi slimiem pacientiem, vai
tad tur vél var kaut ko darit? Daudzi
par mums domaja — vipi pastradas
kadus 2—3 méneSus un izklidis. Tatu
ta nenotika. Tagad Latvija darbojas
sedas paliativds apriipes nodalas,
slimnicaspalielinaspaliativajaiaprii-
pei paredzéto specializéto gultu
skaits, veidojas ambulatorie kabine-
ti. Ir daudzi jauni un Joti prasmigi
speciilisti ar bagatigim zinaSanam
paliativaja apripé.

— Vai tagad jiis varat palidzét
tadiem slimniekiem, kam agrak
nevaréjat?

—Vai dievip! To nevar pat salidzi-
nit. Atceros, tasbija 1987. gads. Més
nezinajam, ki nopemt sapes kadam
pacientam. Iz§pric&jam vipam diena
40 ampulu promedola, $is slimnieks
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bija caurdurts ki siets, bet vienalga
vipam sapéja. Tas bija izmisums.
Toreiz nezinajam, ka pastav tada
algologija — zinatne par sapém, ka
sapju terapijai ir savi likumi, noteik-
ti medikamenti, to ievades veidi un
kombinicijas.

Paliativas aprapes specialistam ir
nepartraukti jamacas un japilnveido
savas zina$anas. Pieméram, onkolo-
gija japarzina audz&ja biologija un
uzvediba, visa simptomatologija,
jazina onkologisko slimnieku speci-
alas arstéSanas metodes, lai vajadzi-
bas gadijuma varétu pieaicinat kon-
krétus specialistus — kirurgu, staru
terapeitu, kimijterapeitu un citus.
Pieméram, ja sievietei kriits, olnicu,
resnasvaitaisnaszarnasaudzéjagadi-
iwma bijis labs kimijterapijas efekts,

. tad paradijusas sapes, paaugsti-
nata temperatiira un citi veselibas
traucéjumi, kad kimijterapija japar-
trauc, paliativas aprapes specialists
var noregulét slimnieces stavokli t3,
ka iespéjams atkal turpinat specifis-
ko kimijterapeitisko arsté$anu.

Paliativa aprupe péc bitibas ir
kompleksa palidziba slimniekam,
kur strada multidisciplinara koman-
da: arsts — paliativas apriipes specii-
lists, psihologs vai psihoterapeits, ki
ari socialais darbinieks un kapelans,
bet, ja nepieciesams, tiek pieaicinati
visdazadako medicinas specialita$u
parstavji, pieméram, anesteziologs,
neirologs un citi.

Maz meés Soreiz runajam par
kirurgiju, kas ir un paliek galveni
arstéSanas metode onkologija. Tas
svarigakas attistibas tendences ir

‘as, ka operacijas kliast saudzé-

Y..akas. Tiek pétits, cik liela méra
drikst samazinat operacijas apjomu,
lai neciestu onkologisko slimnieku
arstéSanas vélinie rezultati. Piemé-
ram, Onkologijas centra ir ieviestas
krati saudzéjoSas opericijas kriits
veZa pirmas un otras stadijas gadiju-
mi, kad izgrieZ tikai noteiktu kriits
dalu, kurd atrodas audzéjs. Tapat
notiek ti saukta sargmezgla meklé-
Sana un izvértéSana, kas ir pirmais
limfmezgls limfas atteces ce]a no
audzéja.JatajaneatrodvéZametasta-
zes, tad var atstat neizoperétu visu
atbilstofo limfmezglu grupu. Tis,
pieméram, aiztaupa sievietei limfas
sastrégumusroka péckritsvéZaope-
racijas, jo vipai nav jaiznem paduses
limfmezgli.

Toreiz, pirms 25 gadiem, krits
véZa slimniecém jebkuras stadijas
gadijumi nopéma visu kriiti. Dau-
dzas no vipam to psihologiski smagi
pardzivoja, jo taja laika nebija plagak
ieviestas ari t3 sauktas kriits plastis-
kas operacijas, kadas veic tagad.
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SODIENAS IESPEJAS.

«Ja kads taja 1984. gada, kad sakam
Seit spert pirmos solus, mums
paraditu kaut vaiTsu filminu,

kura uznemta tagadgja situacija
onkologija - visi panakumi,
jaunievedumi un Sodienas iespéjas
slimnieku apripé -, tad toreiz

ta mums liktos ka sapnis, kam grati
noticét un ko nevar pat iedomaties,»
saka dakteris Vilnis Sosars




