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Srdecni selhani

2017 ACC/AHA/HFSA Focused Update of the 2013 ACCF/AHA Guideline for the Management of Heart
Failure

A Report of the American College of Cardiology/American Heart Association Task Force on Clinical
Practice Guidelines and the Heart Failure Society of America

Developed in Collaboration With the American Academy of Family Physicians, American College of
Chest Physicians, and International Society for Heart and Lung Transplantation

2016 ESC Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure: The
Task Force for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure of the European
Society of Cardiology (ESC)

Developed with the special contribution of the Heart Failure Association (HFA) of the ESC
European Heart Journal, Volume 37, Issue 27, 14 July 2016, Pages 2129-2200,



Srdecni selhani — kde je etika?

Konam hezky
* empatie, trpélivost, laskavost, ...
e dobre vychovan



Je eticke, kdyz...

mluvim o riziku umrti

mluvim o statutu DNR

neslibuji uzdraveni

mluvim pravdu

vytvarim iluzi o situaci v Iécbé

ecim vsechny, abych pomohl jen nékomu

neléCim a mozna tim nékoho pripravim
0 Sanci na zlepseni

pacient nebo rodina nestihne rici dékuiji,
mam té rad nebo odpust mi

pripravim pacienta o moznost
usporadat jeho zivot

zaml¢im velkou pravdépodobnost zhorseni

promitam vlastni hodnoty
do zivota svého pacienta

beru nadéji



Etika v srdecnhim selhani

Konat v souladu s etickymi principy
 konat dobre pro pacienta

* neposkozovat pacienta

* konat spravedlive

 konat s respektem k autonomii pacienta

Kdyz nevim, co je dobre



Moderni medicina

Rychly vyvoj |écebnych metod

VeétSina umrti na progresi chron. onemocnéni
Vyssi vek

Vice neurodegenerativhich onemocneéni
Organova podpora pristroji

Nesmrtelny pacient
NevycCerpatelna pokladna
Ale hlavneé...



... CO je cilem lécby?!

e délka zivota

e kvalita” zivota
— Cotoje?
— Kdo to muze stanovit?

* neco jiného



Co kdyz cile nedosahujeme?

 /ména |éCebné strategie

e /meéna cile

— Je potreba k dosazeni cile vsech dostupnych
prostredku?

— Které jsou smysluplné a které ne?

e Jak rozhodovat na konci zivota?



Omezovani péce - koncepty

* konec 20.stoleti
* nelze opodstatnéné ocekavat, ze poskytovana péce prinese pacientovi benefit

e prodluzovani umirani, poskozovani intervencemi, trapeni v psychosocialnim
rozmeéru

Marna terapie
Therapy withholding — zadrzena terapie
Therapy withdrawing — odnimani terapie

Limitace péce / stanoveni adekvatniho |é¢ebného cile



Paliativni péce - definice

Definice CAPC 2001

* medicinsky obor, ktery poskytuje péci pacientim se
zavaznym onemocnénim

e cilem je zlepsit kvalitu zivota pacienta a jeho rodiny

* Uleva od symptomu a stresu spojeného se zavaznym
onemocnenim

e zvlastni uroven péce v bio-psycho-socio-spiritualnich
potrebach

* je poskytovana v jakémkoliv véku a v jakémkoliv
stadiu onemocnéni, i soucasneé s kurativni lécbou



Cim se Fidit pfi rozhodovani?

ETIKA — minimum pro |ékare



,Spravna“ medicina

* EBM = evidence based medicine
— Studie, nazory specialistu, guidelines;
— Progndza onemocnéni
— Predpokladany prubéh — trajektorie

* Paliativni principy
— EBM
— nalezita odborna uUroven



Terapeuticka nabidka

Kauzalni — EBM
Dal nic = vyCerpané moznosti, spadova interna, umrti

EBM - prognodza, anticipace, koordinace, cas,
komunikace

Psychologicka péce — emoce, orientace

Socialni kontext — zazemi, prace se ztratou soc. role,
financni situace

Terapie symptomu

Spiritualni péce, existencialni uzkost



/7 ({ V

,Spravné” reseni pro pacienta

* Preference pacienta
e Zivotni postoj
* Hodnotovy systém



Zakladni etické principy

Beneficience Non-maleficience
Autonomie Spravedlnost




Standardni eticky pristup

EBM
+

Preference pacienta

4

Plan péce



Konflikt principu —co s tim?

Tradice systému
Paternalismus x autonomie
Jaké jsou preference pacienta

Etické komise, etické poradenstvi



~Postmoderni etika“

Microethics

 Paul Komesaroff, 1995
 Monash University Melbourne
* Center for ethics in Medicine and Society

e Etika denniho kontaktu s pacientem
e Vliv mnoha faktorl na rozvazovani lékare a rozhodovani pacienta
* Na pozadi tradicni etiky

e Vztah ke konkrétni osobé, jejimu zazemi, preferencim, zivotnimu
postoji, dopadu na blizké osoby, na okoli, na budouci zivot

view from outside X view from inside



~Postmoderni” etika

The view from Nowhere

* Thomas Nagel, 1986
 New York University, Oxford, Harvard, John Rawls
 nemoznost neutralniho etického rozhodovani



Psychologie a komunikace, informace

Psychologie volby

 Amos Tversky, Daniel Kahneman 1974, 1981

e decision making, behavioral economics, Nobelova cena za ekonomii 2002
« védomé i nevedomé bias v rozhodovacim procesu

* vlivinformace na zpUsob rozhodovani, na ¢etnost komplikaci

Moral imagination
* Robert Truog, 2015
* Center for Bioethics, Medical School of Harvard

* schopnost vnimat a rozpoznat zpusob komunikace a zpUsob rozhodovani v
etickych otazkach

e pfriznani vlastniho postoje Iékare v komunikaci?



Plé n intenzivni / paliativni péée

Lékar - EBM (stadium,
prognadza, inidikované postupy)

Pacient — zajem, preference

J

Komunikace

Pacient Lékar zakladniho Etik, pravnik Personal
) ) Psycholog o,
pribuzny oboru Soudce oddéleni

Lécebny cil

Kontrola

efektivity




Zaver 1

Etické principy silné, staly se pravni normou

e pacient jako primarni partner, autonomie
* informovany konsensus

* podani informaci pravdivych a plnych
 komunikace alternativ

* limitace péce — kulaty stul 4.12.
* v nejistoté zachranovat zivot



Zaver 2

Konat v souladu s etickymi principy umet komunikovat

* \rozené
* Vychova
e Pravdomluvnost

e Poskozeni komunikaci
e Lécba komunikaci

e Erudice

Chci-li konat eticky, musim umét komunikovat



Ftika i lécba v srdecnim selhani

Spravna medicina
 EBM, guidelines

Dobra medicina

* Respekt k hodnotovému systému pacienta
 Komunikace cilu |éCby

 Komunikace alternativ

e Respekt k etickym principim



Deékuji za pozornost
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