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A2.2 ҭZasoby edukacyjne dla nauczycieli

Bezpieczne stosowanie leków/terapii 

<< aŀǘŜǊƛŀƱȅ ƭŜƪŎȅƧƴŜ>>
ModuƱ: TECHNIKIhtL9Y¦c/½9DLADOBREGOSAMOPOCZUCIA

Sub-moduƱ: Bezpiecznestosowanieleków/terapii  



Wprowadzenie

ModǳƱ
TECHNIKI htL9Y¦c/½9DLA DOBREGO

SAMOPOCZUCIA
Sub-moduƱBezpiecznestosowanieleków/terapii  

Lekcjanr. #1

Czas trwania(minuty) 45min

Data



9ŦŜƪǘȅκǿȅƴƛƪƛ ǳŎȊŜƴƛŀ ǎƛť

Celem lekcji jest nabycie wiedzy iwokgl vpq ekw zakresie:

1. zrozumieniaznaczeniapodstawowychǏǊƻŘƪƽǿƻǎǘǊƻȍƴƻǏŎƛprzypodawaniuleków

(dataǿŀȍƴƻǏŎƛΣdrogapodania,cel,dawka,czas)

2. identyfikacjii poprawybezpiecznegostosowanialekuprzezǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŀ

3. identyfikacji ȊŀƎǊƻȍŜƵȊǿƛŊȊŀƴȅŎƘz ȊŀǊȊŊŘȊŀƴƛŜƳlekami (nieodpowiednie

przechowywanie,dostawa/braknastanie)



Leki
ÅLek -ƪŀȍŘŀ ǎǳōǎǘŀƴŎƧŀ ƴƛŜȊŀƭŜȍƴƛŜ ƻŘ 
pochodzenia (naturalnego lub 
syntetycznego), w odpowiedniej postaci 
ŦŀǊƳŀŎŜǳǘȅŎȊƴŜƧ ƛ ƻƪǊŜǏƭƻƴŜƧ ŘŀǿŎŜΣ 
ǎǘƻǎƻǿŀƴŀ ǿ ŎŜƭǳ ƻǎƛŊƎƴƛťŎƛŀ ǇƻȍŊŘŀƴŜƎƻ 
efektu terapeutycznego (leczenie choroby, 
urazu), w celu zapobiegania chorobie, w 
ŎŜƭǳ ŘƛŀƎƴƻǎǘȅŎȊƴȅƳΣ ƭǳō ƳƻŘȅŦƛƪǳƧŊŎŀ ƴƛŜ 
zmienione chorobowo funkcje organizmu.

ÅOTC(over-the-counter drug) ς

leki bez recepty; wǇǊȊŜŎƛǿƛŜƵǎǘǿƛŜ Řƻ 
ƭŜƪƽǿ ŘƻǎǘťǇƴȅŎƘ ōŜȊ ǊŜŎŜǇǘȅΣ ƭŜƪƛ ƴŀ 
ǊŜŎŜǇǘť ǎŊ ƻƪǊŜǏƭŀƴŜ ǎƪǊƽǘŜƳ Rx

ÅbŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ jednostki dawkowania leku to 
miligramy (mg), mikrogramy (˃Ǝ), gramy (g), 
ƧŜŘƴƻǎǘƪƛ ƳƛťŘȊȅƴŀǊƻŘƻǿŜ όiu), miligramy 
ƴŀ ƎƻŘȊƛƴť όƳƎκƘΤ ǿ ǇǊȊȅǇŀŘƪǳ ǎƛƭƴȅŎƘ 
ƭŜƪƽǿ ƭǳō ǏǊƻŘƪƽǿ ǇǊȊŜŎƛǿōƽƭƻǿȅŎƘ ǿ 
postaci plastrów) 



Leki

MechanizmŘȊƛŀƱŀƴƛŀlekówopieraǎƛťna ich interakcjizȍȅǿȅƳorganizmem,w

wyniku czego wyzwalany jest efekt farmakologiczny,ƳŀƧŊŎȅna celu

zapobieganierozwojowichorobylubǘƱǳƳƛŜƴƛŜjej przyczyni objawów.

¦ȍȅǿŀǎƛťnazw chemicznych όƎƱƽǿƴƛŜna etapie ōŀŘŀƵklinicznych),

ƳƛťŘȊȅƴŀǊƻŘƻǿȅŎƘnazwƴƛŜȊŀǎǘǊȊŜȍƻƴȅŎƘ(nazwysubstancjiczynnejleku, np.

paracetamol)oraznazwhandlowych, np. Panadol.



Leki

5ȊƛŀƱŀƴƛŜ ƭŜƪǳ ȊŀƭŜȍȅ ƻŘ: 

ÅǿƱŀǏŎƛǿƻǏŎƛfizykochemiczne(m.in. ǊƻȊǇǳǎȊŎȊŀƭƴƻǏŏΣǎǘƻǇƛŜƵjonizacji,ŀƪǘȅǿƴƻǏŏ

kapilarnai powierzchniowa);

Åstruktura chemicznaƻƪǊŜǏƭŀƧŊŎŀǿƛŊȊŀƴƛŜleku z odpowiednim receptorem

farmakologicznymw docelowymmiejscuw organizmie(celfarmakologiczny);

Åefekt leku jest proporcjonalny do ǎǘťȍŜƴƛŀleku w punkcie zatrzymania (do

zastosowanejdawki);

Å indywidualnecechydanegoorganizmu(masaŎƛŀƱŀΣwiek,ǇƱŜŏΣstanzdrowia).



Leki

Substancjaczynna leku, odpowiedzialnaza jego ŘȊƛŀƱŀƴƛŜterapeutyczne,jest w procesie

produkcyjnymmieszanaz substancjamipomocniczymi; mieszaninata otrzymujeƻŘǇƻǿƛŜŘƴƛŊ

ǇƻǎǘŀŏŦŀǊƳŀŎŜǳǘȅŎȊƴŊ.

Klasyfikacjaform leków zeǿȊƎƭťŘǳna ichǿƱŀǏŎƛǿƻǏŎƛfizykochemiczne:

ωǎǘŀƱŜςtabletki (rozpuszczalne,ƳǳǎǳƧŊŎŜΣpowlekane),pastylki,ŘǊŀȍŜǘƪƛΣƪŀǇǎǳƱƪƛΣlingwetki,

ǇƛƎǳƱƪƛΣproszki,granulki,czopki;

ωǇƽƱǎǘŀƱŜςƳŀǏŎƛΣkremy,pasty,ȍŜƭŜΣpianki,plastry,spraye;

ωǇƱȅƴƴŜ- krople,roztwory,syropy,emulsje,zawiesiny,ƳŀȊƛŘƱŀΣǇƱȅƴȅ(butelki,ŀƳǇǳƱƪƛΣfiolki,

ŀƳǇǳƱƪƻ-strzykawki),szamponylecznicze.



Leki
Lekii ich metabolityƳƻƎŊōȅŏwydalanezorganizmuz:

Åmoczem,

һmcÏgo.

һ ︡Ïek .

һ nkp .

һ nw|goprzez drogi oddechowe,

һpotem,

һmlekiem matki .

NajwaŨniejszŃdrogŃeliminacji leku z organizmusŃnerki i wŃtroba.



Zasady stosowania leków:

ÅǇǊȊŜǇƛǎȅǿŀƴƛŜ ǘȅƭƪƻ ƭŜƪƽǿ Ȋ ǿȅǊŀȋƴȅƳƛ ǿǎƪŀȊŀƴƛŀƳƛΣ

Åstosowanie skutecznych dawek,

ÅŘƻǎǘŀǊŎȊŜƴƛŜ ǇƛǎŜƳƴŜƧ ƛƴǎǘǊǳƪŎƧƛ ǳȍȅǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿΣ

Åokresowa kontrola przepisanych leków,

ÅƴƛŜǎǘƻǎƻǿŀƴƛŜ ƭŜƪƽǿ ƻ ƴƛŜǳŘƻƪǳƳŜƴǘƻǿŀƴŜƧ ǎƪǳǘŜŎȊƴƻǏŎƛΣ

ÅƛƴŦƻǊƳƻǿŀƴƛŜ ƪŀȍŘŜƎƻ ƭŜƪŀǊȊŀ ƻ ǿǎȊȅǎǘƪƛŎƘ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴȅŎƘ 
lekach. 

https://unsplash.com/s/photos/medication



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne 
spowodowa
ne przez 
leki: 

Åniesteroidowe leki przeciwzapalne 
(NLPZ),

ω ǏǊƻŘƪƛ ǇǊȊŜŎȊȅǎȊŎȊŀƧŊŎŜΣ

ω ǏǊƻŘƪƛ ǳǎǇƻƪŀƧŀƧŊŎŜ ƛ ƴŀǎŜƴƴŜΣ

ω ǎŜǊŎƻǿƻ-naczyniowe, hipotensyjne,

ω ǇǎȅŎƘƻǘǊƻǇƻǿŜΦ 



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne 
leków to:

ÅƴƛŜŘƻŎƛǏƴƛŜƴƛŜ ƻǊǘƻǎǘŀǘȅŎȊƴŜΣ

ÅƴƛŜǿȅŘƻƭƴƻǏŏ ƴŜǊŜƪΣ 

Åzaburzenia elektrolitowe. 



Ponadto skutki 
uboczne 
leków, takie 
jak: 

ÅōŜȊǎŜƴƴƻǏŏspowodowana stosowaniem
preparatówGinkgobiloba,

ÅȋƭŜkontrolowane ƴŀŘŎƛǏƴƛŜƴƛŜǘťǘƴƛŎȊŜ
spowodowanestosowaniemNLPZ,

Ånasilenie ȊŀōǳǊȊŜƵpoznawczych
spowodowanych stosowaniem leków
przeciwhistaminowych,m.in. loratydyna.



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne -
¦ƪƱŀŘ 
pokarmowy: 

Åchemioterapianaraka- owrzodzeniajamyustnej

Åniektórelekiprzeciwdepresyjne-ǎǳŎƘƻǏŏw ustach

Åantybiotyki, glikokortykosteroidy wziewne
stosowanew astmie- zmianygrzybiczejamyustnej

Åniesteroidowe leki przeciwzapalne (aspiryna,
naproksen, diklofenak) - wrzód ȍƻƱŊŘƪŀΣwrzód
trawienny,krwawienie

ÅȊǿƛŊȊƪƛmagnezu,antybiotykiςbiegunka

Åopioidowe ǏǊƻŘƪƛprzeciwbólowe (np. morfina),
ȊǿƛŊȊƪƛglinuςzaparcia

ÅȍŜƭŀȊƻ- ciemnykolor stolca

Åchemioterapia nowotworowa, antybiotyki,
morfina-ƴǳŘƴƻǏŎƛΣwymioty

Åstatyny, paracetamol, diklofenak, metotreksat,
witaminaAςuszkodzenieǿŊǘǊƻōȅ



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne ς
¦ƪƱŀŘ 
oddechowy: 

Å aspiryna, niektóre beta-blokery - skurcz
oskrzeli,ŘǳǎȊƴƻǏŏΣpogorszenieastmy

Åopioidowe ǏǊƻŘƪƛprzeciwbólowe, takie jak
morfinaςproblemyzoddychaniem

Å InhibitoryACE- suchykaszel



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne ς
¦ƪƱŀŘ 
ƪǊŊȍŜƴƛŀΥ 

Åkofeina,lekiƻōƪǳǊŎȊŀƧŊŎŜnos -ǇƻŘǿȅȍǎȊƻƴŜ
ŎƛǏƴƛŜƴƛŜkrwi, przyspieszonebicieserca

Åleki ǇǊȊŜŎƛǿƴŀŘŎƛǏƴƛŜƴƛƻǿŜ, ƳƻŎȊƻǇťŘƴŜς
ƻōƴƛȍŀƧŊŎƛǏƴƛŜƴƛŜkrwi

Åleki antyarytmiczne stosowane
ƴƛŜǇǊŀǿƛŘƱƻǿƻΣpotas - zaburzenia rytmu
sercai przewodzenia



bŀƧŎȊťǎǘǎȊŜ 
skutki 
uboczne ς
¦ƪƱŀŘ 
nerwowy: 

Åopioidowe leki przeciwbólowe, leki
przeciwalergiczne,nasenne,ǘǊƽƧǇƛŜǊǏŎƛŜƴƛƻǿŜ
leki przeciwdepresyjne- ǎŜƴƴƻǏŏΣnadmierna
sedacja

Åkofeina, pseudoefedryna, niektóre leki
przeciwdepresyjneςnadmiernepobudzenie

Åantybiotyki aminoglikozydowe, salicylany,
furosemid ςuszkodzenieƴŀǊȊŊŘǳǎƱǳŎƘǳi
równowagi

Åleki ǊƻȊǎȊŜǊȊŀƧŊŎŜnaczyniaƪǊǿƛƻƴƻǏƴŜi leki
naƴŀŘŎƛǏƴƛŜƴƛŜ- bólƎƱƻǿȅ



Zaburzenia 
metaboliczne:

ÅǘǊƽƧǇƛŜǊǏŎƛŜƴƛƻǿŜleki przeciwdepresyjne,leki
hormonalne,niektóre neuroleptyki - przyrost
masyŎƛŀƱŀ

Åinsulina, niektóre leki przeciwcukrzycoweς
ƻōƴƛȍŜƴƛŜpoziomuglukozy

Åantybiotyki,ȊǿƱŀǎȊŎȊŀpenicyliny,sulfonamidy,
ǏǊƻŘƪƛǇƻǿƻŘǳƧŊŎŜznieczulenie ogólne,
morfina, chemioterapia nowotworów -
alergia,wysypka



½ŀǎŀŘȅ ǇǊŀǿƛŘƱƻǿŜƎƻ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿ 

² ŎŜƭǳ ǇǊŀǿƛŘƱƻǿŜƎƻ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿ ƴŀƭŜȍȅ ǇǊȊŜǎǘǊȊŜƎŀŏ ƴŀǎǘťǇǳƧŊŎȅŎƘ ȊŀǎŀŘΥ 

ǇƻǎǘťǇǳƧ ȊƎƻŘƴƛŜ Ȋ ȊŀƭŜŎŜƴƛŀƳƛ ƭŜƪŀǊǎƪƛƳƛ 
tƻǎǘťǇƻǿŀƴƛŜ

ǘŀōƭŜǘƪƛ ƛ ƪŀǇǎǳƱƪƛ ǇƻƱȅƪŀƧ ǿ ŎŀƱƻǏŎƛ tƻƱȅƪŀƴƛŜ

nie rozdrabniaj i nie rozkruszaj tabletek
Nie rozdrabnianie i nie 

rozkruszanie

ƴƛŜ ŘȊƛŜƭ ǘŀōƭŜǘŜƪΣ ƎŘȅ ƴƛŜ ƳŀƧŊ ǎǇŜŎƧŀƭƴŜƧ ǇƻŘȊƛŀƱƪƛNie dzielenie

ƴƛŜ ǿȅǎȅǇǳƧ ȊŀǿŀǊǘƻǏŎƛ ƪŀǇǎǳƱƪƛNie wysypywanie

ǎǘƻǎǳƧ ǎǇŜŎƧŀƭƴŊ ƳƛŀǊƪť Řƻ ƭŜƪƽǿ ǿ ǇƻǎǘŀŎƛ ǇƱȅƴƴŜƧStosowanie

ƴƛŜ ǇǊȊŜŎƛƴŀƧ ƭŜƪƽǿ ŘƻǎǘťǇƴȅŎƘ ǿ ǇƭŀǎǘǊŀŎƘ όǎȅǎǘŜƳŀŎƘ transdermalnych)Nie przecinanie



½ŀǎŀŘȅ ǇǊŀǿƛŘƱƻǿŜƎƻ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿ 

ǇƻǇƛƧŀƧ ƭŜƪƛ ǇǊȊŜƎƻǘƻǿŀƴŊ ŎƘƱƻŘƴŊ ǿƻŘŊ
½ŀȍȅǿŀƴƛŜκtǊȊȅƧƳƻǿŀƴƛŜ

ƴƛŜ ƱŊŎȊ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴƛŀ ƭŜƪǳ Ȋ ŀƭƪƻƘƻƭŜƳNieƱŊŎȊŜƴƛŜ

przestrzegaj zaleconych dawek leków i czasu ich przyjmowaniatƻǎǘťǇƻǿŀƴƛŜ

ȊŀǇƻȊƴŀƧ ǎƛť Ȋ ǳƭƻǘƪŊ ƭŜƪǳ½ŀǇƻȊƴŀƴƛŜ ǎƛť

ǇǊȊŜŎƘƻǿǳƧ ƭŜƪƛ ǿ ǿȅƳŀƎŀƴŜƧ ǘŜƳǇŜǊŀǘǳǊȊŜ ǿ ƳƛŜƧǎŎǳ ƴƛŜŘƻǎǘťǇƴȅƳ Řƭŀ ŘȊƛŜŎƛPrzechowywanie

ǿ ǊŀȊƛŜ ǿŊǘǇƭƛǿƻǏŎƛ ǇƻǊƻȊƳŀǿƛŀƧ Ȋ ƭŜƪŀǊȊŜƳΣ ŦŀǊƳŀŎŜǳǘŊΣ ǇƛŜƭťƎƴƛŀǊƪŊΣ ƻǇƛŜƪǳƴŜƳRozmowa



Czynniki 
ȊǿƛŊȊŀƴŜ Ȋ 
ǿƱŀǏŎƛǿƻǏŎƛŀƳƛ 
leku, które 
ƳƻƎŊ ȊǿƛťƪǎȊŀŏ 
ǊȅȊȅƪƻ ōƱťŘƴŜƎƻ 
podania leku: 

ÅȊōƭƛȍƻƴŜǿȅƎƭŊŘŜƳtabletki (podobnego koloru lub
ƪǎȊǘŀƱǘǳύΣ

Åleki o podobnychnazwach,produkowaneprzezten sam
podmiot,który stosujepodobnyǳƪƱŀŘopakowania,

Åleki o nazwachhandlowych,któreƳƻƎŊōȅŏƳȅƭŊŎŜΣ(np.
Celebrex, Cerebryx i Celexa) - niejednoznaczne
etykietowanie leków. Nazwy niektórych leków o
powolnym uwalnianiuƳƻƎŊǊƽȍƴƛŏǎƛťod nazw postaci
pospolitej jedynie przedrostkiem. Niestety stosuje ǎƛť
wieleǊƽȍƴȅŎƘprzedrostków,któreǿǎƪŀȊǳƧŊna podobne
ǿƱŀǏŎƛǿƻǏŎƛΣnp. powolne,ƻǇƽȋƴƛƻƴŜlubŘƱǳƎƻŘȊƛŀƱŀƧŊŎŜ
(np. XL,XR,CR,SR),

Åetykieta zbyt ƳŀƱŀΣaby ƧŊƻŘŎȊȅǘŀŏlub informacja o
dawcenafiolcejest trudnado odczytania,

ÅbrakƴŀǊȊťŘȊƛpomiarowych(np.ƱȅȍŜƪdo syropu).



Z definicji, postacie dawkowania o zmodyfikowanym
uwalnianiuto takie preparaty,w którychǎȊȅōƪƻǏŏΣprofil lub
miejsce uwalniania ǎƪƱŀŘƴƛƪŀczynnego ǎŊǊƽȍƴŜod
typowychpostacidawkowaniapodawanychǘŊǎŀƳŊŘǊƻƎŊ.



Obejmuje to formy leku o: 

- ǇǊȊŜŘƱǳȍƻƴȅƳuwalnianiu ςleki ƳƻƎŊǳǿŀƭƴƛŀŏǎǳōǎǘŀƴŎƧťŎȊȅƴƴŊprzez
bardzoŘƱǳƎƛczas. ¦Ƴƻȍƭƛǿƛŀto zmniejszenieŎȊťǎǘƻǘƭƛǿƻǏŎƛdozowaniabez
ƪƻƴƛŜŎȊƴƻǏŎƛdostosowywania dawki. Zwykle wystarczy ǇƻƱƪƴŊŏƧŜŘƴŊ
ǘŀōƭŜǘƪťdziennie.

- ƻǇƽȋƴƛƻƴȅƳuwalnianiu - ƎƱƽǿƴƛŜtzw. tabletki dojelitowe, powlekane
ǎǳōǎǘŀƴŎƧŊƻŘǇƻǊƴŊna ŘȊƛŀƱŀƴƛŜkwasu ȍƻƱŊŘƪƻǿŜƎƻΣŘȊƛťƪƛczemu lek
uwalniaǎƛťtylko w dalszychodcinkachprzewodupokarmowego.

- pulsacyjnymuwalnianiu - czylitakim,które zapewniasystempowtarzalnego
wyzwalania.

- przyspieszonymuwalnianiu - zaprojektowanetak, aby czasǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŀ
ǊƻȊǇƻŎȊȅƴŀƱǎƛťjak najszybciej,np. tabletki ǳƭŜƎŀƧŊŎŜrozpadowi w jamie
ustnej.



Tajemnicze
skróty

ωSR-E ςSlow Release-Extensionςspowolnione-ǇǊȊŜŘƱǳȍƻƴŜuwalnianie

(IsoptinSR-E)

ωLARςLongActingReleaseςŘƱǳƎƻŘȊƛŀƱŀƧŊŎŜuwalnianie(SandostatinLAR)

ωRDςRetardςspowolnioneuwalnianie(DicloberlRetard)

ωLAςLongActingςpreparatŘƱǳƎƻŘƱǳƎƻŘȊƛŀƱŀƧŊŎȅ(ZoladexLA)

ωCRςControlRelease- kontrolowaneuwalnianie(Trittico CR)

ωMRςModificatedRelease- modyfikowaneuwalnianie(SetalMR)

ωSRςSlowRelease- spowolnioneuwalnianie(TertensifSR)

ωXRςExtendedReleaseςǇǊȊŜŘƱǳȍƻƴŜuwalnianie(Trittico XR)

ωXLςExtendedLiberationςǇǊȊŜŘƱǳȍƻƴŜuwalnianie(CarduraXL)

ωZOK,ZKςZeroOrderKinetic- lekǳǿŀƭƴƛŀƧŊŎȅǎǳōǎǘŀƴŎƧťŎȊȅƴƴŊzgodniez

ƪƛƴŜǘȅƪŊzerowegoǊȊťŘǳ(np. BetalocZOK,MetocardZK)

ωDepotςlekiŘƱǳƎƻŘȊƛŀƱŀƧŊŎŜ(np. ClopixolDepot,LucrinDepot)

ω PROLONGATUMς tabletki o ǇǊȊŜŘƱǳȍƻƴȅƳuwalnianiu (np. Kalipoz

Prolongatum)



Przechowywanie leków

[Ŝƪƛ ƴŀƭŜȍȅ ǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀŏ ǿ ƻǊȅƎƛƴŀƭƴȅŎƘ ƻǇŀƪƻǿŀƴƛŀŎƘΣ ǿ ȊŀƳƪƴƛťǘȅŎƘ ǎȊŀŦƪŀŎƘ 
όȊŀōŜȊǇƛŜŎȊƻƴȅŎƘ ǇǊȊŜŘ ǏǿƛŀǘƱŜƳύΣ ǿ ǇƻƳƛŜǎȊŎȊŜƴƛǳ ƻ ǘŜƳǇŜǊŀǘǳǊȊŜ ǇƻƴƛȍŜƧ 25°C 
oraz ȊŀōŜȊǇƛŜŎȊƻƴŜ ǇǊȊŜŘ ŘƻǎǘťǇŜƳ ƻǎƽō ƴƛŜǇƻǿƻƱŀƴȅŎƘΦ 

[Ŝƪƛ ƴŀ ǊŜŎŜǇǘť ȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜ ŎǳƪƛŜǊ ƭǳō ŜƪǎǘǊŀƪǘȅ ǊƻǏƭƛƴƴŜ ǎŊ ǇǊȊȅŘŀǘƴŜ ǇǊȊŜȊ 
maksymalnie 7 dni, niektóre inne leki ςмп ŘƴƛΣ ŀ ǘŜ ōťŘŊŎŜ ǊƻȊǘǿƻǊŀƳƛ 
ǎǇƛǊȅǘǳǎƻǿȅƳƛ Řƻ о ƳƛŜǎƛťŎȅΦ

hƪǊŜǎ ǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿ ȊŀƭŜȍȅ ƻŘ warunków ich przechowywania. Leki 
ƎŀƭŜƴƻǿŜ ƛ ƘƻǊƳƻƴŀƭƴŜ ƻǊŀȊ ŀƴǘȅōƛƻǘȅƪƛ ǎŊ ǎȊŎȊŜƎƽƭƴƛŜ ƴƛŜǎǘŀōƛƭƴŜ ǿ 
ǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀƴƛǳΦ [Ŝƪƛ ƛ ƳŀǏŎƛ ǇƱȅƴƴŜ ǎŊ ȊǿȅƪƭŜ ōŀǊŘȊƛŜƧ ǿǊŀȍƭƛǿŜ ƴƛȍ ƭŜƪƛ ǎǘŀƱŜΦ 



Przechowywanie leków

bƛŜƪǘƽǊŜ ƭŜƪƛ ǿȅƳŀƎŀƧŊ ǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀƴƛŀ ǿ ƭƻŘƽǿŎŜ (2-
4°C), m.in. insulina, antybiotyki, surowice, czopki, globulki. 

[Ŝƪƛ ǇƻŘƭŜƎŀƧŊŎŜ ǇǊŀǿǳ ǊŜƎǳƭǳƧŊŎŜƳǳ ǇƻǎǘťǇƻǿŀƴƛŜ ȊŜ 
ǏǊƻŘƪŀƳƛ ƴŀǊƪƻǘȅŎȊƴȅƳƛ ǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀƴŜ ǎŊ ǿ ȊŀƳƪƴƛťǘŜƧ 
szafce ςǇƻŘƭŜƎŀƧŊ ǏŎƛǎƱŜƧ ŜǿƛŘŜƴŎƧƛΣ Ȋŀ ǿȅŘŀǿŀƴƛŜ ƛ 
dokumentowanie odpowiada lekarz.



tǊȊȅŘŀǘƴƻǏŏ 
do 
stosowania 
ƭŜƪƽǿ ȊŀƭŜȍȅ 
od postaci 
leku ς
ǇǊȊȅƪƱŀŘȅ 

Åantybiotyki dla dzieci w postaci proszku do samodzielnego
rozrobienia- uzyskanazawiesinaŘȊƛŀƱŀprzez5-14dni;

Åzawiesiny do nebulizatora - opakowanie zawiera kilka torebek
aluminiowych z plastikowymi jednorazowymi pojemnikami w
ǏǊƻŘƪǳ. Lek ǇƻȊƻǎǘŀƧŊŎȅw nienaruszonych jednorazowych
pojemnikachnadajeǎƛťdoǳȍȅǘƪǳprzez3ƳƛŜǎƛŊŎŜpo rozerwaniu
aluminiowejsaszetki;

Åkrople -ǿƛťƪǎȊƻǏŏkropliƴŀƭŜȍȅȊǳȍȅŏwŎƛŊƎǳ28 dni od otwarcia,a
do 7 dni bez konserwantów. W tzw. minimsachȊƴŀƧŘǳƧŊǎƛťkrople
do oczuςdo jednorazowegoǳȍȅǘƪǳ;

Åsyropyςich czasprzechowywaniaod dnia otwarcia wynosizwykle
28dni;

Åinsulina ςpo ǿȅƧťŎƛǳz lodówki i ǿƱƻȍŜƴƛǳdo wstrzykiwacza
powinnaōȅŏȊǳȍȅǘŀwŎƛŊƎǳ30dni;

Åtabletki ςƴƛŜȊŀƭŜȍƴƛŜod tego, czyǎŊw blistrach czy butelkachς
nawet po otwarciu ȊŀŎƘƻǿǳƧŊǇŜƱƴŊǿŀǊǘƻǏŏdo ǳǇƱȅǿǳterminu
ǿŀȍƴƻǏŎƛ.



Podawanie leków

ÅtǊȊȅ ǇƻŘŀǿŀƴƛǳ ǿŀȍƴŀ ƧŜǎǘ ȊƴŀƧƻƳƻǏŏ ƴŀȊǿȅΣ ŘŀǿƪƛΣ 
ǎǇƻǎƻōǳ ƛ ŎȊťǎǘƻǘƭƛǿƻǏŎƛ ǇƻŘŀǿŀƴƛŀΣ Řŀǘȅ ǿŀȍƴƻǏŎƛΣ ǇƻǎǘŀŎƛ ƛ 
ǿȅƎƭŊŘǳΣ ŘȊƛŀƱŀƴƛŀ ƭŜƪǳΣ ŀƭŜ ǘŀƪȍŜ ŘȊƛŀƱŀƵ ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘΣ 
objawów przedawkowania i nietolerancji, reakcji na lek oraz 
pierwszej pomocy.

Åbŀ ǊȅȊȅƪƻ ŘȊƛŀƱŀƵ ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘ ƭŜƪƽǿ ǿǇƱȅǿŀ ƳΦƛƴΦ ǿƛŜƪ 
ǇŀŎƧŜƴǘŀΣ ǇƱŜŏΣ Ƴŀǎŀ ŎƛŀƱŀΣ ŀ ǘŀƪȍŜ ŎƘƻǊƻōȅ ǿǎǇƽƱƛǎǘƴƛŜƧŊŎŜ 
όŎƘƻǊƻōȅ ƴŜǊŜƪ ƭǳō ǿŊǘǊƻōȅΣ ŘŜǇǊŜǎƧŀΣ ȊŀōǳǊȊŜƴƛŀ ŎȊǳŎƛŀύΣ 
ǎǘƻǎƻǿŀƴƛŜ ǳȍȅǿŜƪ όŀƭƪƻƘƻƭΣ ƴƛƪƻǘȅƴŀΣ ƭŜƪƛ ύ ƛ ȊŀȍȅŎƛŜ ƭŜƪǳ Ǉƻ 
ǊŀȊ ǇƛŜǊǿǎȊȅΣ ȊŀȍȅŎƛŜ ǿƛťŎŜƧ ƴƛȍ п-р ƭŜƪƽǿΣ ȊŀȍȅŎƛŜ ƭŜƪǳ αƴŀ 
ǿƱŀǎƴŊ Ǌťƪťέ 



Przygotowaniei podawanie leków

ÅtǊȊŜŘ ǇǊȊȅƎƻǘƻǿŀƴƛŜƳ ƛ ǇƻŘŀƴƛŜƳ ƭŜƪƽǿ ƴŀƭŜȍȅ ȊŀŘōŀŏ ƻ 
ŘƻōǊŜ ǿŀǊǳƴƪƛ ǇǊŀŎȅΣ ŘƻōǊŜ ƻǏǿƛŜǘƭŜƴƛŜ ƻǊŀȊ ƪƻƳǇƭŜǘƴŜ 
ǿȅǇƻǎŀȍŜƴƛŜΦ

ÅtƻŘŎȊŀǎ ǿȅƪƻƴȅǿŀƴƛŀ ǘŜƧ ŎȊȅƴƴƻǏŎƛ ǇƻǿƛƴƛŜƴŜǏ ǿȅƪŀȊȅǿŀŏ 
ƳŀƪǎȅƳŀƭƴŊ ƪƻƴŎŜƴǘǊŀŎƧťΦ

Å[Ŝƪ ƴŀƭŜȍȅ ǎǇǊŀǿŘȊƛŏ Ŏƻ ƴŀƧƳƴƛŜƧ ǘǊȊȅ ǊŀȊȅ ǇǊȊŜŘ ǇƻŘŀƴƛŜƳΦ

ÅKontrola leku na etykiecie i ulotce dotyczy: nazwy 
όƘŀƴŘƭƻǿŜƧΣ ƳƛťŘȊȅƴŀǊƻŘƻǿŜƧύΣ ŘŀǿƪƛΣ ŦƻǊƳȅΣ Řŀǘȅ 
ǿŀȍƴƻǏŎƛΣ ǿȅƎƭŊŘǳΣ ŘǊƻƎƛ ǇƻŘŀƴƛŀ. 



Przygotowaniei podawanie leków

Å[Ŝƪƛ ƴŀƭŜȍȅ ǇƻŘŀǿŀŏ ȊƎƻŘƴƛŜ Ȋ ȊŀƭŜŎŜƴƛŀƳƛ ƭŜƪŀǊȊŀΣ ǿ ǘȅƳ 
ǇǊȊŜŘ ǇƻǎƛƱƪƛŜƳΣ ǿ ǘǊŀƪŎƛŜ ǇƻǎƛƱƪǳΣ Ǉƻ ǇƻǎƛƱƪǳΣ ƴƛŜȊŀƭŜȍƴƛŜ ƻŘ 
ǇƻǎƛƱƪǳΦ 

ÅbŀƭŜȍȅ ǇŀƳƛťǘŀŏ ƻ ǇŜǿƴȅŎƘ ƻƎǊŀƴƛŎȊŜƴƛŀŎƘΥ

-ǇǊƻŘǳƪǘȅ ȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜ ǿŀǇƵ ǎŊ ǇǊȊŜŎƛǿǿǎƪŀȊŀƴŜ ǇƻŘŎȊŀǎ 
ƭŜŎȊŜƴƛŀΣ ƳΦƛƴΦ Ȋ ƭŜƪŀƳƛ ǇǊȊŜŎƛǿōŀƪǘŜǊȅƧƴȅƳƛΣ ǇƻƴƛŜǿŀȍ ǳǘǊǳŘƴƛŀƧŊ 
ƛŎƘ ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜΦ ²ŀǇƵ ǳǘǊǳŘƴƛŀ ǊƽǿƴƛŜȍ ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜ ȍŜƭŀȊŀΣ ǿ 
ǇǊȊŜŎƛǿƛŜƵǎǘǿƛŜ Řƻ ǿƛǘŀƳƛƴȅ /Σ ƪǘƽǊŀ ȊǿƛťƪǎȊŀ ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜ ȍŜƭŀȊŀΦ

- sok grejpfrutowy wchodzi w interakcje z wieloma lekami, w tym 
statynamiΦ {ǇƻȍȅǿŀƴƛŜ ŘǳȍȅŎƘ ƛƭƻǏŎƛ ōƱƻƴƴƛƪŀ ǇƻƪŀǊƳƻǿŜƎƻ 
ȊƳƴƛŜƧǎȊŀ ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜ ƭŜƪƽǿΦ 



Przygotowaniei 
podawanie leków

ÅtŀƳƛťǘŀƧΣ ȍŜ ƴƛŜƪǘƽǊȅŎƘ ƭŜƪƽǿ ƴƛŜ Ƴƻȍƴŀ ǇƻŘŀǿŀŏΣ ǇƻƴƛŜǿŀȍ 
ƴƛŜ ƴŀƭŜȍȅ ƛŎƘ ǊƻȊƎƴƛŀǘŀŏΣ ƛƴƴȅŎƘ ƴƛŜ Ƴƻȍƴŀ ƱŊŎȊȅŏ Ȋ ǇƻƪŀǊƳŜƳ 
ǇǊȊŜȊ ȊƎƱťōƴƛƪ ƭǳō ǇŀŎƧŜƴǘ Ƴǳǎƛ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏ ƭŜƪΣ ƎŘȅ ȍƻƱŊŘŜƪ 
ƴƛŜ ƧŜǎǘ ǇŜƱƴȅΦ

Å² ŎŜƭǳ ǳƴƛƪƴƛťŎƛŀ ȊƎƴƛŜŎŜƴƛŀ ǘŀōƭŜǘŜƪ ŀƭǘŜǊƴŀǘȅǿŊ ƳƻƎŊ ōȅŏ 
ƭŜƪƛ ǿ ǇƻǎǘŀŎƛ ǇƱȅƴƴŜƧκǎȅǊƻǇǳ όƴǇΦ Flegamina, Haloperidol). 
bŀƧƭŜǇƛŜƧ ǎǘƻǎƻǿŀŏ ƭŜƪƛ ǿ ǇƱȅƴƛŜ ȊŀƳƛŀǎǘ ǘŀōƭŜǘŜƪΣ ƴƛƎŘȅ ƴƛŜ 
ǊƻȊƎƴƛŀǘŀŏ ƭŜƪƽǿΦ 



Przygotowanie
ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŀ ƭŜƪǳ

ÅYŀȍŘŀ ƻǎƻōŀǇƻǿƛƴƴŀ ǇƻǎƛŀŘŀŏ ǇƻŘǎǘŀǿƻǿŊ ǿƛŜŘȊť 
na temat dawkowania leków. 

ÅhǇƛŜƪǳƴ ǇƻǿƛƴƛŜƴ ƻŎŜƴƛŏ ǿƛŜŘȊť ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŀ ƛ ŎȊȅ 
ōťŘȊƛŜ ǿ ǎǘŀƴƛŜ ǊŜƎǳƭŀǊƴƛŜ oraz samodzielnie 
ǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏ ƭŜƪƛΦ

ÅCzasem konieczne jest zapisanie sposobu 
dawkowania w zeszycie, zaproponowanie specjalnych 
ƪŀǎŜǘŜƪ ƴŀ ƭŜƪƛ ǳƱŀǘǿƛŀƧŊŎŜ ŘŀǿƪƻǿŀƴƛŜΦ 



Wprowadzenie

Module
TECHNIKI htL9Y¦c/½9DLA DOBREGO

SAMOPOCZUCIA
Sub-moduƱBezpiecznestosowanieleków/terapii  

Lekcjanr. #2

Czas trwania(minuty) 45min

Data



DȊƛŀƱŀƴƛŜleków(ogólnoustrojowe, miejscowe, 
przyczynowe, substytucyjne).
Interakcje leków.

ÅLeki ƳƻƎŊƳƛŜŏŘȊƛŀƱŀƴƛŜmiejscowe (w
miejscu ǿǎǘǊȊȅƪƴƛťŎƛŀύlub, po ǿŎƘƱƻƴƛťŎƛǳdo
organizmu,ŘȊƛŀƱŀƴƛŜogólnoustrojowe.

ÅLeki ƳƻƎŊŘȊƛŀƱŀŏna ǇǊȊȅŎȊȅƴťchoroby i
ŘȊƛŀƱŀŏprzyczynowo lub objawowo ς m.in.
ƴƛǎȊŎȊŊŎbakterie lub ǇŀǎƻȍȅǘȅǿȅǿƻƱǳƧŊŎŜ
ƛƴŦŜƪŎƧť(tak ŘȊƛŀƱŀƧŊantybiotyki i inne
chemioterapeutyki) lub ƪƻƳǇŜƴǎǳƧŊŎƻƪǊŜǏƭƻƴŜ
niedobory ustrojowe ςm.in. w witaminy w
hipowitaminozie lub ƻƪǊŜǏƭƻƴȅbiopierwiastek,
np. ǿŀǇƵw ƪƻǏŎƛŀŎƘw odwapnieniu,ȍŜƭŀȊŀw
ƴƛŜŘƻƪǊǿƛǎǘƻǏŎƛniedobarwliwej.

ÅTerapia ǎǳōǎǘȅǘǳŎȅƧƴŀκȊŀǎǘťǇŎȊŀ, m.in. w
przypadkuƴƛŜŘƻŎȊȅƴƴƻǏŎƛtarczycyczy cukrzycy,
jest ǊƽǿƴƛŜȍŦŀǊƳŀƪƻƭƻƎƛŎȊƴŊƳŜǘƻŘŊleczenia
m.in. dlaosóbǳȊŀƭŜȍƴƛƻƴȅŎƘod opioidów.



5ȊƛŀƱŀƴƛŜ 
leków

ÅLekio ŘȊƛŀƱŀƴƛǳmiejscowym- nieǎŊǿŎƘƱŀƴƛŀƴŜz 
powierzchniskóryiōƱƻƴǏƭǳȊƻǿȅŎƘdo krwi; ŘȊƛŀƱŀƧŊ
tylko tam, gdzieǎŊstosowane.

ÅLekio ŘȊƛŀƱŀƴƛǳogólnym-ǇǊȊŜƴƛƪŀƧŊprzezǎƪƽǊť, 
ōƱƻƴȅǏƭǳȊƻǿŜ, ǎŊǿŎƘƱŀƴƛŀƴŜz ƳƛťǏƴƛ, tkanki
podskórnej; to ŘȊƛŀƱŀƴƛŜƴŀǎǘťǇǳƧŜpo dostaniuǎƛťdo 
krwioobiegu. 



Tolerancja 
leku

ÅbŀƧŎȊťǏŎƛŜƧ ǿȅǎǘťǇǳƧŜ Ǉƻ ŘƱǳƎƻǘǊǿŀƱȅƳ 
ǳȍȅǘƪƻǿŀƴƛǳΦ !ōȅ ƻǎƛŊƎƴŊŏ ǎƛƱť ǇƛŜǊǿƻǘƴŜƎƻ ŜŦŜƪǘǳ 
ŦŀǊƳŀƪƻƭƻƎƛŎȊƴŜƎƻΣ Řŀǿƪť ƴŀƭŜȍȅ ǎǘƻǇƴƛƻǿƻ 
ȊǿƛťƪǎȊŀŏΦ ¢ƻƭŜǊŀƴŎƧŀ ƧŜǎǘ ƻŘǿǊŀŎŀƭƴŀΣ ǇƻƴƛŜǿŀȍ 
ǇƻȊƛƻƳ ǿǊŀȍƭƛǿƻǏŎƛ ƳƻȍŜ ǇƻǿǊƽŎƛŏ Řƻ ǇƛŜǊǿƻǘƴŜƎƻ 
poziomu po odstawieniu leku.

ÅtǊȊȅŎȊȅƴŊ ǘƻƭŜǊŀƴŎƧƛ ƳƻȍŜ ōȅŏ ȊǿƛťƪǎȊƻƴŀ 
ŀƪǘȅǿƴƻǏŏ ŜƴȊȅƳƽǿ ǿŊǘǊƻōƻǿȅŎƘΣ ƪǘƽǊŜ 
ƻŘǇƻǿƛŀŘŀƧŊ Ȋŀ ōƛƻǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀŎƧťΣ ŀ ƭŜƪ ƧŜǎǘ ǎȊȅōŎƛŜƧ 
ǿȅŘŀƭŀƴȅ Ȋ ƻǊƎŀƴƛȊƳǳΦ {ǘŊŘ ŎƘťŏ ȊǿƛťƪǎȊŜƴƛŀ Řŀǿƪƛ 
(pochodne kwasu barbiturowego, fenytoina). 
/ƛŜƪŀǿȅƳ ǇǊȊȅƪƱŀŘŜƳ ǘƻƭŜǊŀƴŎƧƛ ƧŜǎǘ ǎǘƻǎƻǿŀƴƛŜ 
ƳƻǊŦƛƴȅΣ ǇƻƴƛŜǿŀȍ ƻǎƻōŀ ǘƻƭŜǊǳƧŊŎŀ ƳƻǊŦƛƴť 
ǇǊȊȅƧƳǳƧŜ ǏƳƛŜǊǘŜƭƴŊ Řŀǿƪť Řƭŀ ƴƻǊƳŀƭƴŜƎƻ 
ŎȊƱƻǿƛŜƪŀΦ 



Kumulacja 
leku

ÅDotyczy przypadku podawania leku w zbyt krótkich 
ƻŘǎǘťǇŀŎƘ ŎȊŀǎǳΣ ǘȊƴΦ ƻǊƎŀƴƛȊƳ ƴƛŜ ȊŘŊȍȅ ǿȅŘŀƭƛŏ 
ǇƻǇǊȊŜŘƴƛŜƧ Řŀǿƪƛ ƛ Ƨǳȍ ƻǘǊȊȅƳǳƧŜ ƴŀǎǘťǇƴŊΦ

Å{ǘƻǇƛŜƵ ƪǳƳǳƭŀŎƧƛ ȊŀƭŜȍȅ ƻŘ ǎǘǊǳƪǘǳǊȅ ƭŜƪǳΣ ǎǘƻǇƴƛŀ 
ǿƛŊȊŀƴƛŀ ƭŜƪǳ Ȋ ōƛŀƱƪŀƳƛ ƪǊǿƛ ƻǊŀȊ ƻƪǊŜǎǳ ǇƽƱǘǊǿŀƴƛŀ 
ƭŜƪǳΣ ŎȊȅƭƛ ǎǘťȍŜƴƛŀ ƭŜƪǳ Ǉƻ ȊƳƴƛŜƧǎȊŜƴƛǳ Řŀǿƪƛ ƻ 
ǇƻƱƻǿťΦ 



Drogi
podawania 
leków

Sposób wprowadzenia leku do organizmu, czyli droga 
ǇƻŘŀƴƛŀΣ ȊŀƭŜȍȅ ƻŘ ǇƻǎǘŀŎƛ όŦƻǊƳȅύ ƭŜƪǳΣ Řŀǿƪƛ ƭŜƪǳΣ 
ŎȊŀǎǳ ƧŜƎƻ ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŀ ƻǊŀȊ ƛƴŘȅǿƛŘǳŀƭƴȅŎƘ ǿǎƪŀȊŀƵ 
ǘŜǊŀǇŜǳǘȅŎȊƴȅŎƘΦ ²ȅǊƽȍƴƛŀ ǎƛť ƴŀǎǘťǇǳƧŊŎŜ ŘǊƻƎƛ 
podawania leku:

ÅDroga doustna - leki w postaci proszków, tabletek 
όǊƻȊǇǳǎȊŎȊŀƭƴȅŎƘΣ ƳǳǎǳƧŊŎȅŎƘΣ ǇƻǿƭŜƪŀƴȅŎƘύΣ 
ƪŀǇǎǳƱŜƪΣ ǇŀǎǘȅƭŜƪΣ ǇƛƎǳƱŜƪΣ ƎǊŀƴǳƭŜƪΣ ǊƻȊǘǿƻǊƽǿΣ 
ǎȅǊƻǇƽǿΣ ȊŀǿƛŜǎƛƴΣ ŜƳǳƭǎƧƛΣ ƪǊƻǇƭƛΣ ǇŀǎǘΣ ȍŜƭƛΤ

ÅInhalacja- leki w postaci aerozoli do inhalacji 
όŜƳǳƭǎƧŜΣ ǊƻȊǘǿƻǊȅ ƭǳō ȊŀǿƛŜǎƛƴȅύΣ ƎƱƽǿƴƛŜ ƭŜƪƛ 
przeciwastmatyczne; 



Drogi
podawania 
leków

ÅDroga przezskórna (transdermalna) - leki w postaci 
ǊƻȊǘǿƻǊƽǿΣ ȊŀǿƛŜǎƛƴΣ ŜƳǳƭǎƧƛΣ ƳŀǏŎƛΣ ȍŜƭƛΣ ƪǊŜƳƽǿΣ ǎǇǊŀȅƽǿΣ 
ǇƛŀƴŜƪΣ ǇƭŀǎǘǊƽǿ ȊŜ ǏǊƻŘƪƛŜƳ ǇǊȊŜŎƛǿōƽƭƻǿȅƳΣ 
szamponów leczniczych;

ÅPozajelitowo (parenteralnie) ςleki podawane w formie 
ƛƴƛŜƪŎƧƛ όȊŀǎǘǊȊȅƪƽǿύ ŘƻƳƛťǏƴƛƻǿȅŎƘΣ ŘƻȍȅƭƴȅŎƘ ƛ 
ǇƻŘǎƪƽǊƴȅŎƘ ǇǊȊȅ ǳȍȅŎƛǳ ŀƳǇǳƱŜƪΣ ŦƛƻƭŜƪΣ ŀƳǇǳƱƪƻ-
strzykawek;

ÅDroga doodbytnicza - leki w postaci proszków do 
ǎǇƻǊȊŊŘȊŀƴƛŀ ǇƱȅƴƽǿ ƛ ȊŀǿƛŜǎƛƴΣ ǘŀōƭŜǘŜƪΣ ŎȊƻǇƪƽǿΣ 
ƪŀǇǎǳƱŜƪΣ ƪǊŜƳƽǿΣ ƳŀǏŎƛΣ ǇƛŀƴŜƪΣ ǇƱȅƴƽǿΣ ȍŜƭƛΦ

bŀƧǎȊȅōŎƛŜƧ ŘȊƛŀƱŀƧŊ ƭŜƪƛ ǇƻŘŀǿŀƴŜ ǿ ŦƻǊƳƛŜ ƛƴƛŜƪŎƧƛ 
ŘƻȍȅƭƴȅŎƘΦ 



wƻȊǊƽȍƴƛŀƳȅ ŘŀǿƪƛΥ 

Ådawkaprogowa(minimalna, subterapeutyczna) - jest to najmniejszaƛƭƻǏŏ
substancji, która ma ƻƪǊŜǏƭƻƴȅǿǇƱȅǿnaorganizmŎȊƱƻǿƛŜƪŀ.

Ådawkaterapeutyczna-ƛƭƻǏŏlekuǇƻǿƻŘǳƧŊŎŀzahamowanielub
pobudzeniefunkcjiƴŀǊȊŊŘƽǿw granicachfizjologicznych.

ÅdawkaƴŀǎȅŎŀƧŊŎŀ- odnosiǎƛťdo definicjidawkowania, w której pierwsza
dawkajest znacznieǿƛťƪǎȊŀƴƛȍkolejnedawkizwanedawkami
ǇƻŘǘǊȊȅƳǳƧŊŎȅƳƛ.

Ådawkatoksyczna-ƛƭƻǏŏlekuǿȅǿƻƱǳƧŊŎŀefekt toksyczny.

ÅdawkaǏƳƛŜǊǘŜƭƴŀ- ta dawkajest ǏƳƛŜǊǘŜƭƴŀz powoduǇƻǊŀȍŜƴƛŀ
oddychaniaiŎȊȅƴƴƻǏŎƛserca. 



Interakcje
ǇƻƳƛťŘȊȅlekami

bŀǎǘťǇǳƧŊŎŜczynnikiƳƻƎŊǿǇƱȅǿŀŏna
ǿȅǎǘťǇƻǿŀƴƛŜinterakcjileków: 

ÅilƻǏŏprzyjmowanychleków, 
Åwiek (szczególnieȊŀƎǊƻȍƻƴŜǎŊosobystarszei

dzieci),
ÅǿǎǇƽƱƛǎǘƴƛŜƴƛŜinnychchorób(ƴƛŜǿȅŘƻƭƴƻǏŏnerek

iǿŊǘǊƻōȅ), 
Åstosowanienowychleków, 
Åstosowaniesilnychlekówo ƳŀƱŜƧǊƽȍƴƛŎȅƳƛťŘȊȅ

dawkamileczniczymia toksycznymi, 
Åleczenieprzezkilku lekarzyi brakinformacjina

temat jednoczesnegoprzyjmowanialekówprzez
chorego, 
Åprzyjmowaniebez wiedzylekarzaleków

wydawanychbez recepty, samoleczeniechorych.



Interakcje
ǇƻƳƛťŘȊȅlekami

ZazwyczajƪŀȍŘȅlek ƳƻȍŜȊǿƛťƪǎȊŀŏlubȊƳƴƛŜƧǎȊŀŏ
ŘȊƛŀƱŀƴƛŜinnego. 

LǎǘƴƛŜƧŊjednakgrupyleków, któreǿȅƪŀȊǳƧŊbardziej
niebezpieczneinterakcje: 
ÅlekiƘŀƳǳƧŊŎŜƪǊȊŜǇƭƛǿƻǏŏkrwi, 
Åleki przeciwcukrzycowe, 
Åniektóreleki stosowanew chorobachǳƪƱŀŘǳ
ƪǊŊȍŜƴƛŀ,
ÅlekiƻōƴƛȍŀƧŊŎŜpoziomcholesterolu, 
Åleki przeciwgrzybicze, 
Åleki nasenne, ǳǎǇƻƪŀƧŀƧŊŎŜi przeciwpadaczkowe, 
Åteofilina, 
ÅNLPZ (aspiryna, ketoprofen, ibuprofen), 
Åleki przeciwnowotworowe. 



InterakcjeƳƛťŘȊȅ
lekami, 

suplementami, 
a pokarmami, 

napojami

ÅSuplementyȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜwitaminy A, D, E, K, któreƱŀǘǿƻ

ǇǊȊŜŘŀǿƪƻǿŀŏ, ƳƻƎŊszybkoƻǎƛŊƎƴŊŏǿŀǊǘƻǏŎƛtoksycznei

ǳǎȊƪƻŘȊƛŏǿŊǘǊƻōť. WitaminaA u kobietw ŎƛŊȍȅƳƻȍŜ

ǳǎȊƪŀŘȊŀŏǇƱƽŘ; ǿƛǘŀƳƛƴťA i beta-karotenƻǎǘǊƻȍƴƛŜpowinni

ǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏpalaczetytoniu z uwaginaǿƛťƪǎȊŜryzykoŘȊƛŀƱŀƵ

ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘ; wysokiedawkiwitaminyE nieǎŊwskazaneu 

pacjentówz chorobamiǳƪƱŀŘǳsercowo-naczyniowegoz uwagi

naƳƻȍƭƛǿŜǇƻǿƛƪƱŀƴƛŀzestronytegoǳƪƱŀŘǳ; kwasyǘƱǳǎȊŎȊƻǿŜ

omega-3 ƳƻƎŊȊǿƛťƪǎȊŀŏryzykoƪǊǿŀǿƛŜƵ, przyjednoczesnym

ȊŀȍȅǿŀƴƛǳlekówȊƳƴƛŜƧǎȊŀƧŊŎȅŎƘƪǊȊŜǇƭƛǿƻǏŏ, jak kwas

acetylosalicylowy(Aspiryna), stosowanyw chorobachǳƪƱŀŘǳ

ƪǊŊȍŜƴƛŀ;



InterakcjeƳƛťŘȊȅ
lekami, 

suplementami, 
a pokarmami, 

napojami

ÅSuplementy potasu ƳƻƎŊōȅŏprzedawkowane w
przypadku nadmiernego stosowania niektórych leków,
takich jak leki naƴŀŘŎƛǏƴƛŜƴƛŜΣtakie jak lekiƳƻŎȊƻǇťŘƴŜ
αƻǎȊŎȊťŘȊŀƧŊŎŜǇƻǘŀǎέΣco ƳƻȍŜǇǊƻǿŀŘȊƛŏdo wzrostu
poziomu potasu i ǏƳƛŜǊǘŜƭƴȅŎƘȊŀōǳǊȊŜƵrytmu serca;
osoby z ƴƛŜǿȅŘƻƭƴƻǏŎƛŊnerek nie ƳƻƎŊsamodzielnie
ǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏpreparatówpotasowych;

ÅEkstraktyzƳƛƱƻǊȊťōǳƧŀǇƻƵǎƪƛŜƎƻΣȍŜƵ-szenia, czosnku,
echinacei, zielonej herbaty z lekami ȊƳƴƛŜƧǎȊŀƧŊŎȅƳƛ
ƪǊȊŜǇƭƛǿƻǏŏkrwi (Acenokumarol, Warfaryna) zeǿȊƎƭťŘǳ
na ryzyko krwawienia, ǿȅŎƛŊƎz ȍŜƵ-szenia ƳƻȍŜ
ȊƳƴƛŜƧǎȊŀŏǎƪǳǘŜŎȊƴƻǏŏleków ƳƻŎȊƻǇťŘƴȅŎƘi ƻōƴƛȍŀŏ
ŎƛǏƴƛŜƴƛŜkrwi, stosowanywieczoremƳƻȍŜǇƻǿƻŘƻǿŀŏ
ōŜȊǎŜƴƴƻǏŏ;



InterakcjeƳƛťŘȊȅ
lekami, 

suplementami, 
a pokarmami, 

napojami

ÅZalecaǎƛťpopijanie lekówǇǊȊŜƎƻǘƻǿŀƴŊǿƻŘŊ(co najmniej
ǇƽƱszklanki),ǇƻƴƛŜǿŀȍwody mineralne ze ǿȊƎƭťŘǳna
ȊŀǿŀǊǘƻǏŏǎƪƱŀŘƴƛƪƽǿmineralnych ƳƻƎŊƻƎǊŀƴƛŎȊŀŏ
ǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜniektórych leków, aǘŀƪȍŜmocnej kawy, herbaty,
napojów mlecznych; soki cytrusowe, ȊǿƱŀǎȊŎȊŀsoki
grejpfrutowe, z ȍǳǊŀǿƛƴȅǎŊprzeciwwskazane przy
przyjmowaniulekównaƴŀŘŎƛǏƴƛŜƴƛŜΣimmunosupresantów;

ÅPokarmyȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜōƱƻƴƴƛƪƳƻƎŊƘŀƳƻǿŀŏǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜ
wielu leków, ǘƱǳǎȊŎȊŜƳƻƎŊƻƎǊŀƴƛŎȊŀŏΣa w niektórych
przypadkach ƴŀǎƛƭŀŏǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜleków ς wymaga to
ǳǿȊƎƭťŘƴƛŜƴƛŀƻƪǊŜǏƭƻƴŜƎƻczasu przyjmowania leków,
zapoznaniaǎƛťz informacjaminaopakowaniu;



InterakcjeƳƛťŘȊȅ
lekami, 

suplementami, 
a pokarmami, 

napojami

ÅNiezalecaǎƛť:

- ǎǘƻǎƻǿŀŏbez konsultacji suplementów, leków bez recepty,
ǇǊȊȅƧƳǳƧŊŎleki przeciwzakrzepowe, ǇǊȊŜŎƛǿǇƱȅǘƪƻǿŜi
niesteroidoweleki przeciwzapalne(NLPZ);

- ǎǘƻǎƻǿŀŏsamodzielnieleków lub suplementóww przypadku
chemioterapii,ƎŘȅȍƳƻȍŜtoǇǊƻǿŀŘȊƛŏdoǇƻǿƛƪƱŀƵ;



InterakcjeƳƛťŘȊȅ
lekami, 

suplementami, 
a pokarmami, 

napojami

ÅWskazanejest przygotowanielisty aktualnie przyjmowanych
leków i suplementów oraz pokazaniejej podczaswizyty u
lekarza lub ǇƛŜƭťƎƴƛŀǊƪƛ; w przypadku osób samotnych,
seniorów,ƭƛǎǘťƴŀƭŜȍȅǳƳƛŜǏŎƛŏw domu w dobrzewidocznym
miejscu (np. ǇǊȊȅƪƭŜƧƻƴŊdo lodówki). αYƻǇŜǊǘŀȍȅŎƛŀέjest
corazŎȊťǏŎƛŜƧspotykanaw domachspokojnejǎǘŀǊƻǏŎƛ.



Interakcje 
ƳƛťŘȊȅ 
lekami 

a alkoholem

EfektǎǇƻȍȅǿŀƴƛŀalkoholu w trakcie kuracji lekowej nie musiōȅŏod razu
widoczny.
Samw sobiemaszkodliwyǿǇƱȅǿnaǿŊǘǊƻōťΣnerki,ǳƪƱŀŘƪǊŊȍŜƴƛŀi mózg. W
ǇƻƱŊŎȊŜƴƛǳz substancjamizawartymiw lekachŘȊƛŀƱŀƴƛŜtoksyczneƳƻȍŜǎƛť
ƴŀǎƛƭƛŏ.

Popularneleki ŘƻǎǘťǇƴŜbez recepty (OTC),których absolutnie nie ƴŀƭŜȍȅ
ƱŊŎȊȅŏzalkoholemto:
Å Paracetamol - picie napojów ȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎȅŎƘalkohol i leczenie kaca
ǏǊƻŘƪŀƳƛprzeciwbólowymiuszkadzaǿŊǘǊƻōť.

Å Aspiryna- samaz siebieŘȊƛŀƱŀŘǊŀȍƴƛŊŎƻnaōƱƻƴťǏƭǳȊƻǿŊȍƻƱŊŘƪŀΣa w
ǇƻƱŊŎȊŜƴƛǳz alkoholem ƳƻȍŜǇǊȊȅŎȊȅƴƛŀŏǎƛťna ŘƱǳȍǎȊŊƳŜǘťdo
powstawaniawrzodówȍƻƱŊŘƪŀiƪǊǿŀǿƛŜƵzprzewodupokarmowego.

Å Ibuprofen - ŎƘƻŏjest stosunkowobezpieczny,w ǇƻƱŊŎȊŜƴƛǳz etanolem
ƳƻȍŜǇƻŘǊŀȍƴƛŀŏōƱƻƴťǏƭǳȊƻǿŊȍƻƱŊŘƪŀ.



Interakcje 
ƳƛťŘȊȅ 
lekami a 

alkoholem

Popularneleki ŘƻǎǘťǇƴŜbez recepty (OTC),których absolutnie nie ƴŀƭŜȍȅ
ƱŊŎȊȅŏzalkoholemto:

Å Furagina- popularnyǏǊƻŘŜƪƳƻŎȊƻǇťŘƴȅna infekcje dróg moczowych,
przyjmowanyz alkoholem, blokuje enzymŘŜƘȅŘǊƻƎŜƴŀȊťŀƭŘŜƘȅŘƻǿŊ
ǿŊǘǊƻōȅΣktóraǊƻȊƪƱŀŘŀaldehydoctowyna mniej toksycznykwasoctowy.
aƻȍŜŘƻƧǏŏdo zatrucia aldehydem i ƳƻƎŊǿȅǎǘŊǇƛŏniebezpieczne
objawy: rozszerzenieƴŀŎȊȅƵƪǊǿƛƻƴƻǏƴȅŎƘΣǿȊƳƻȍƻƴŜpocenieǎƛťΣƴŀƎƱȅ
spadek ŎƛǏƴƛŜƴƛŀkrwi, zaburzenia oddychania, niepokój, wymioty,
ƴǳŘƴƻǏŎƛitp.

Å Kodeina - to substancjaǿȅǎǘťǇǳƧŊŎŀw wielu tabletkach i syropachna
kaszel. WǇƻƱŊŎȊŜƴƛǳzetanolemȊǿƛťƪǎȊŀǎŜƴƴƻǏŏΣpowodujeŘŜƳŜƴŎƧťΣa
nawetƳƻȍŜǇǊƻǿŀŘȊƛŏdo depresjioddechoweji uduszenia.



Interakcje 
ƳƛťŘȊȅ 
lekami 

a alkoholem

PopularnelekiŘƻǎǘťǇƴŜbez recepty (OTC),których absolutnienieƴŀƭŜȍȅ
ƱŊŎȊȅŏzalkoholemto:
Å Antybiotyki to jedenz tych leków,którychabsolutnienie wolnoƱŊŎȊȅŏz

etanolem. Wǳȍjeden drink ƻǎƱŀōƛŀŘȊƛŀƱŀƴƛŜantybiotyków i terapia
przestajeōȅŏskuteczna. Niektóre antybiotyki ƳƻƎŊniebezpiecznie
ǿŎƘƻŘȊƛŏw interakcje z C2H6OH i ǇƻǿƻŘƻǿŀŏuszkodzeniaǿŊǘǊƻōȅi
nerek,ƴǳŘƴƻǏŎƛΣwymioty, bóleƎƱƻǿȅi bóle serca,a nawet drgawki.
AldehydoctowyƎǊƻƳŀŘȊŊŎȅǎƛťw ŘǳȍȅŎƘƛƭƻǏŎƛŀŎƘƳƻȍŜǎǇƻǿƻŘƻǿŀŏ
ǇƻǿŀȍƴŜzatrucie. {ȊŎȊŜƎƽƭƴŊƻǎǘǊƻȍƴƻǏŏƴŀƭŜȍȅȊŀŎƘƻǿŀŏȊǿƱŀǎȊŎȊŀ
przy przyjmowaniu antybiotyków z grupy imidazoli (metronidazol,
tynidazol), sulfonamidów(kotrimoksazol) i cefalosporyn, ƎŘȅȍpo nich
ƳƻȍŜǿȅǎǘŊǇƛŏefekt disulfiramu, czylipodobnydo tego,któryǿȅǎǘťǇǳƧŜ
po zastosowaniutzw. wszywkialkoholowej z disulfiramem. Nigdy nie
wolno ǇǊȊŜǊȅǿŀŏprzyjmowania antybiotyku z powodu planowanej
imprezy. {ƪǳǘŜŎȊƴƻǏŏleku polega na jego regularnym stosowaniu i
ǇǊȊȅƧťŎƛǳǇŜƱƴŜƧΣzapisanej dawki. Zaprzestanie przyjmowania
antybiotyku lub przerwaw leczeniuƳƻƎŊŘƻǇǊƻǿŀŘȊƛŏdo zaostrzenia
infekcji.



Interakcje 
ƳƛťŘȊȅ 
lekami 

a alkoholem

PopularnelekiŘƻǎǘťǇƴŜbez recepty (OTC),których absolutnienieƴŀƭŜȍȅ
ƱŊŎȊȅŏzalkoholemto:
Å Leki przeciwdepresyjne i ǳǎǇƻƪŀƧŀƧŊŎŜς niektóre leki

przeciwdepresyjneƳƻƎŊǇƻŘƴƻǎƛŏŎƛǏƴƛŜƴƛŜkrwi i ƴŀǎƛƭŀŏtoksyczne
ŘȊƛŀƱŀƴƛŜalkoholu,natomiast leki nasenne,ȊǿƱŀǎȊŎȊŀbenzodiazepinyi
ich pochodne,ƳƻƎŊǇƻǿƻŘƻǿŀŏǎŜƴƴƻǏŏΣrozkojarzenie,a nawet
ŘŜǇǊŜǎƧťƻŘŘŜŎƘƻǿŊ. tƻƱŊŎȊŜƴƛŜbenzodiazepin i barbituranów z
alkoholemƳƻȍŜǎƪƻƵŎȊȅŏǎƛťǏƳƛŜǊŎƛŊzpowoduuduszenia.

Å WǇƻƱŊŎȊŜƴƛǳz alkoholemleki przeciwalergiczneƳƻƎŊƴŀǎƛƭŀŏuczucie
ȊƳťŎȊŜƴƛŀiǎŜƴƴƻǏŎƛ.tƻƱŊŎȊŜƴƛŜm.in. leku Allegraz alkoholemnie jest
zalecane ze ǿȊƎƭťŘǳna ƳƻȍƭƛǿƻǏŏǿȅǎǘŊǇƛŜƴƛŀzawrotów ƎƱƻǿȅΣ
ǎŜƴƴƻǏŎƛorazǳǇƻǏƭŜŘȊŜƴƛŀpsychoruchowego.

Å Inne leki, którychnieƴŀƭŜȍȅƱŊŎȊȅŏz alkoholemto: Neurovit, zeǿȊƎƭťŘǳ
na zmniejszoneǿŎƘƱŀƴƛŀƴƛŜleku, Maxon ze ǿȊƎƭťŘǳna ƻǇƽȋƴƛŜƴƛŜ
czasureakcji, czy Zinnat zeǿȊƎƭťŘǳna zmniejszenieŘȊƛŀƱŀƴƛŀleku i
ƳƻȍƭƛǿƻǏŏǿȅǎǘŊǇƛŜƴƛŀdrgawek.



Wprowadzenie

ModuƱ
TECHNIKI htL9Y¦c/½9DLA DOBREGO

SAMOPOCZUCIA
Sub-moduƱBezpiecznestosowanieleków/terapii  

Lekcjanr. #3

Czas trwania(minuty) 45min

Data



Podawanie 
leków

Procespodawanialeku obejmuje jego pobranie i przygotowaniedo
ǳȍȅŎƛŀ.aƻȍŜǇƻƭŜƎŀŏna odliczeniuleku,obliczeniudawki,zmierzeniu,
oznakowanialub np. rozpuszczaniu. YŀȍŘŀosobaǇǊȊȅƎƻǘƻǿǳƧŊŎŀlek
musi go ǎǇǊŀǿŘȊƛŏco najmniej 3 razy. Dodatkowo w literaturze
przedmiotuƳƻȍƴŀȊƴŀƭŜȋŏzalecenia/zasadypodawanialeków.

Zasada 5W wskazuje sposób ǇƻǎǘťǇƻǿŀƴƛŀΣktóry polega na
sprawdzeniuewentualnychalergii na lek,ȊƎƻŘƴƻǏŎƛnazwyleku (right
drug), dawki leku (right dose), postacileku, drogi (right route) i czasu
(right time) podania leku ze zleceniemǿƱŀǏŎƛǿŜƳǳpodopiecznemu
(right patient).

Zasada 6W ǇƻŘƪǊŜǏƭŀ ƪƻƴƛŜŎȊƴƻǏŏ ǳŘƻƪǳƳŜƴǘƻǿŀƴƛŀ Ŧŀƪǘǳ ǇƻŘŀƴƛŀ 
leku (right documentation). 



Zasady 
przygotowania i 
podawania 
leków 

Å{ǇǊŀǿŘȋlek trzy razyprzedpodaniem

Å{ǇǊŀǿŘȋ, czyǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪnie jest uczulonyna lek

ÅUdokumentujpodawanieleku

ÅZagwarantujprawodo odmowy

ÅMiejǿƛŜŘȊťna temat leku

ÅAplikujǿƱŀǏŎƛǿƛŜleki

ÅZadbajo ǇǊŀǿƛŘƱƻǿȅefekt leczenia

ÅUdzielporady/ informacjipodopiecznemu

ÅMonitorujǊŜŀƪŎƧťǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŀna podanylek 



5ȊƛŀƱŀƴƛŀ ŘƻǘȅŎȊŊŎŜ ƳƻƴƛǘƻǊƻǿŀƴƛŀ ƭŜƪƽǿ ǇƻŘŀǿŀƴȅŎƘ 
ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪƻƳ ƻōŜƧƳǳƧŊΥ 

ωqdugtycel .czyw {vmqypkm:

- rtcykfÏqyq|c {Ïlek,
- czujeukdobrze,
- nie odczuwa dyskomfortu,
- odczuwa f|kcÏcpkgterapeutyczne leku(ów),
- niey{uv rwlskutki uboczne (efekty uboczne i toksyczne),

Ådokumentowanie tego etapu procesu farmakoterapii .



.ƱťŘȅ ŜǘŀǇǳ ƳƻƴƛǘƻǊƻǿŀƴƛŀ ƻōŜƧƳǳƧŊΥ 

Åbrak lub ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜmonitorowanie ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪƽǿpod ƪŊǘŜƳǿȅǎǘťǇƻǿŀƴƛŀ
ŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘκǘƻƪǎȅŎȊƴȅŎƘ; ōƱťŘȅte ǿȅǎǘťǇǳƧŊΣgdy poziomy leku nie ǎŊ
mierzonelub mierzone,alewyniknie jest sprawdzanylub ignorowany,

ω podanie leku po ȊŀƪƻƵŎȊŜƴƛǳprzepisanego leczenia lub po stwierdzeniu jego
ƴƛŜǎƪǳǘŜŎȊƴƻǏŎƛΣ
ω nie zwracanieuwaginato,ȍŜǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪnieǳƪƻƵŎȊȅƱprzepisanegoleczenia,
ωbrakȊƎƱƻǎȊŜƴƛŀŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘlekudo¦ǊȊťŘǳRejestracjiProduktówLeczniczych,
WyrobówMedycznych,
ωbrakȊƴŀƧƻƳƻǏŎƛzasadȊƎƱŀǎȊŀƴƛŀȊŘŀǊȊŜƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘΣ
ωbrakȊƴŀƧƻƳƻǏŎƛzasadȊƎƱŀǎȊŀƴƛŀŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘwymienionychw Charakterystyce
ProduktuLeczniczego(ChPL),
ω ōƱťŘȅw komunikacji,m.in. w przypadkuzmiany podmiotu ǳŘȊƛŜƭŀƧŊŎŜƎƻǏǿƛŀŘŎȊŜƵ
zdrowotnych, gdy ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪopuszcza szpital i ȊƎƱŀǎȊŀǎƛťdo lekarza pierwszego
kontaktu/specjalistylub odwrotnie.



½ŘŀǊȊŜƴƛŀ ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴŜ ȊǿƛŊȊŀƴŜ Ȋ ƭŜƪŀƳƛ

5ȊƛŀƱŀƴƛŀƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴŜleków (dawniej ςskutki uboczne) to wszystkie
negatywne skutki, które ǿȅǎǘťǇǳƧŊpo dawkach terapeutycznych. To
ǇƻƧťŎƛŜǿȊƎƭťŘƴŜ. UczucieǎǳŎƘƻǏŎƛw jamie ustnejpo podaniuatropiny w
celupowstrzymanianapaduastmyjest efektemƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅƳΣnatomiast
u pacjentaŎƛŜǊǇƛŊŎŜƎƻna Ǐƭƛƴƻǘƻƪjest to efekt korzystny. wƻȊǊƽȍƴƛŀƳȅ
ōŜȊǇƻǏǊŜŘƴƛŜi wtórne skutki uboczne. To ostatnie jest ƴŀǎǘťǇǎǘǿŜƳ
ŘƱǳƎƻǘǊǿŀƱȅŎƘkonsekwencjiŘȊƛŀƱŀƴƛŀlekuςm.in. hipowitaminozaB i Kpo
zastosowaniu doustnych antybiotyków o szerokim zakresieŘȊƛŀƱŀƴƛŀ
przeciwbakteryjnego(konsekwencjazaburzeniabiocenozy,czylirównowagi
ƳƛťŘȊȅdrobnoustrojamiw jelitach).
5ȊƛŀƱŀƴƛŜtoksyczneςjest ƴŀǎǘťǇǎǘǿŜƳpodania dawek ǿȅȍǎȊȅŎƘƴƛȍ
terapeutyczneόƴŀǎǘťǇǎǘǿƻprzedawkowania).



½ŘŀǊȊŜƴƛŀ ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴŜ ȊǿƛŊȊŀƴŜ Ȋ ƭŜƪŀƳƛ 

DefinicjaȊŘŀǊȊŜƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘlub skutkówubocznychlekówobejmuje
wszelkieszkodyǿȅǊȊŊŘȊƻƴŜpacjentowiw ȊǿƛŊȊƪǳzȊŀȍȅǿŀƴƛŜƳleków
w wyniku ǇǊŀǿƛŘƱƻǿŜƎƻΣƴƛŜǿƱŀǏŎƛǿŜƎƻǳȍȅŎƛŀlub brakuŘƻǎǘťǇǳdo
podstawowychleków. ZdarzeniomƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅƳȊǿƛŊȊŀƴȅƳz lekami
ƳƻȍƴŀȊŀǇƻōƛŜƎŀŏΣgdy ǎŊone ȊǿƛŊȊŀƴŜz ōƱťŘŀƳƛw przyjmowaniu
leków lub ǎŊnieuniknione,gdyǎŊȊǿƛŊȊŀƴŜz reakcjamiorganizmuna
leki. ZdarzeniaƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴŜǎŊŎȊťǎǘǎȊŜƴƛȍƳƻƎƱƻōȅǎƛťǿȅŘŀǿŀŏ.



tǊȊȅŎȊȅƴȅ ƛ ǊƻŘȊŀƧŜ ŘȊƛŀƱŀƵ ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘ ƭŜƪƽǿ 
PrzyczynyǿǇƱȅǿŀƧŊŎŜna skutki uboczneǎŊǊƽȍƴŜ. NaǇǊȊȅƪƱŀŘ: brak informacji,
ƱŀǘǿȅŘƻǎǘťǇdo leków,ōƱťŘȅadministracyjne,samoleczenie,ingerencjakrewnychi
znajomych,w tym ǘǊǳŘƴƻǏŎƛw ŘƻǎǘťǇƛŜdo ǏǿƛŀŘŎȊŜƵzdrowotnych. Problemy
ƳƻƎŊǊƽǿƴƛŜȍǿȅƴƛƪŀŏz brakudanychzgromadzonychna etapachopracowywania
leków,które nieuchronnieǎŊniekompletne. Istniejekilkapopularnychtypów, takich
jak skutki uboczne, poza wskazaniemstosowania,interakcji z innymi lekami i
zatrucia.
5ȊƛŀƱŀƴƛŀƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴŜleku to nieoczekiwanyǿǇƱȅǿleku na organizmpacjentai
jednazƴŀƧŎȊťǎǘǎȊȅŎƘprzyczynhospitalizacji. Lekisercowo-naczyniowe,ȍƻƱŊŘƪƻǿƻ-
jelitowe i ƻǏǊƻŘƪƻǿŜƎƻǳƪƱŀŘǳnerwowego ǎŊƎƱƽǿƴȅƳƛprzyczynamiŘȊƛŀƱŀƵ
ƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘw populacji.
NiektórelekiǎŊstosowanew celachinnychƴƛȍzatwierdzone,tzw. off-labeluse, off-
label,ǇƻƴƛŜǿŀȍǎŊczasamiƧŜŘȅƴŊŘƻǎǘťǇƴŊƻǇŎƧŊleczenia,ƴŀǊŀȍŀƧŊŎŊpacjentana
skutkiuboczneiƴƛŜǎƪǳǘŜŎȊƴƻǏŏǘŜǊŀǇŜǳǘȅŎȊƴŊ.bƛŜǇǊŀǿƛŘƱƻǿƻstosowanylekƳƻȍŜ
ǊƽǿƴƛŜȍǇƻǿƻŘƻǿŀŏzatrucie.



Geriatryczny 
ȊŜǎǇƽƱ 
jatrogenny

ÅO geriatrycznymzespolejatrogennymmówiǎƛť

m.in. wtedy, gdyu osobystarszejpojawiaǎƛťnowa

chorobanaskutekƴƛŜǿƱŀǏŎƛǿŜƎƻleczeniainnych, 

ǿŎȊŜǏƴƛŜƧzdiagnozowanychǎŎƘƻǊȊŜƵ. 



Geriatryczny 
ȊŜǎǇƽƱ 
jatrogenny

¶ zaburzenia równowagi

¶ ǿŀƘŀƴƛŀ ŎƛǏƴƛŜƴƛŀ ǘťǘƴƛŎȊŜƎƻ ƪǊǿƛ 

¶ zaburzenia rytmu serca

¶ krwawienia z przewodu pokarmowego

¶ pogorszenie codziennego funkcjonowania seniora

¶ ǳǘǊŀǘŀ Ƴŀǎȅ ŎƛŀƱŀ

¶ ȊŀōǳǊȊŜƴƛŀ ŎȊȅƴƴƻǏŎƛ ǇƻȊƴŀǿŎȊȅŎƘ



DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ- przyczyny

ZƧŀǘǊƻƎŜƴƛŊƳƻȍƴŀȊŜǘƪƴŊŏǎƛťw dowolnejgrupiewiekowej. Osobystarsze,ǎŊjednakdo niej po prostu

szczególniepredysponowane. Spowodowanejest to kilkoma czynnikami. Przedewszystkimorganizm

osoby starszejfunkcjonuje inaczej,ƴƛȍŎƛŀƱƻŎȊƱƻǿƛŜƪŀƳƱƻŘŜƎƻ. GorzejŘȊƛŀƱŀƧŊw nim np. nerki czy

ǿŊǘǊƻōŀΣcoǿǇƱȅǿŀna metabolizmi wydalanieleków, a ostatecznieȊǿƛŊȊŀƴŜjestŎƘƻŎƛŀȍōȅz tym,ȍŜ

przyjmowanieǊƽȍƴȅŎƘfarmaceutyków przez starszegoŎȊƱƻǿƛŜƪŀƳƻȍŜōȅŏȊǿƛŊȊŀƴŜz ǿƛťƪǎȊȅƳ

ryzykiempojawieniaǎƛťichŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘ. OsobystarszenierzadkoŎƛŜǊǇƛŊna wieleǊƽȍƴȅŎƘ

jednostekchorobowych,z powodu którychǇǊȊȅƧƳǳƧŊŘƻǏŏŘǳȍŜƛƭƻǏŎƛrozmaitychfarmaceutyków. To

ǊƽǿƴƛŜȍƳƻȍŜōȅŏǇǊȊȅŎȊȅƴŊgeriatrycznegoȊŜǎǇƻƱǳjatrogennego. ImǿƛťŎŜƧleków przyjmujebowiem

dany pacjent, tym ǿƛťƪǎȊŜjest ryzyko,ȍŜǿȅǎǘŊǇƛŊǇƻƳƛťŘȊȅnimi ƧŀƪƛŜǏniekorzystne interakcje.

SzczególnieŘǳȍŜȊŀƎǊƻȍŜƴƛŜǘŀƪŊǎȅǘǳŀŎƧŊpojawiaǎƛťwtedy, kiedy seniorǳŎȊťǎȊŎȊŀdo wieluǊƽȍƴȅŎƘ

medycznychspecjalistówi ƧŜŘƴƻŎȊŜǏƴƛŜnie informuje on ich o tym, jakie to ŘƻƪƱŀŘƴƛŜlekiȊƻǎǘŀƱȅmu

zaleconeprzezposzczególnychznich.



DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ - przyczyny
DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ ŎȊťǏŎƛŜƧ ǇƻƧŀǿƛŀŏ ǎƛť ƳƻȍŜ ǊƽǿƴƛŜȍ ǳ ǇŀŎƧŜƴǘƽǿΥ

¶ hospitalizowanych -ǊƽȍƴŜ ƪƻƴǎŜƪǿŜƴŎƧŜ ȊŘǊƻǿƻǘƴŜ ǿȅƴƛƪŀŏ ƳƻƎŊ Ȋ ǳƴƛŜǊǳŎƘƻƳƛŜƴƛŀ ǇŀŎƧŜƴǘŀΣ ŘƻŘŀǘƪƻǿƻ ƛǎǘƴƛŜƧŜ 

ǿǘŜŘȅ ǊƽǿƴƛŜȍ ǊȅȊȅƪƻ ƳΦƛƴΦ ȊŀƪŀȍŜƵ ǎȊǇƛǘŀƭƴȅŎƘΣ

¶ ǇƻŘŘŀǿŀƴȅŎƘ ƧŀƪƛƳǏ ȊŀōƛŜƎƻƳ ƻǇŜǊŀŎȅƧƴȅƳΣ

¶ ǇǊȊȅƧƳǳƧŊŎȅŎƘ ƴŀ ǿƱŀǎƴŊ Ǌťƪť ǊƽȍƴŜƎƻ ǊƻŘȊŀƧǳ ǇǊŜǇŀǊŀǘȅ ȊƛƻƱƻǿŜ -ǿƛŜƭǳ ǎŜƴƛƻǊƽǿ ǎŊŘȊƛΣ ȍŜ ȊƛƻƱŀ ǎŊ ŎŀƱƪƻǿƛŎƛŜ 

ōŜȊǇƛŜŎȊƴŜΣ ǘȅƳŎȊŀǎŜƳ ǎǇƻǊƻ Ȋ ƴƛŎƘ όƴǇΦ ŘȊƛǳǊŀǿƛŜŎύ ƳƻȍŜ ǿŎƘƻŘȊƛŏ ǿ ƛǎǘƻǘƴŜ ƛƴǘŜǊŀƪŎƧŜ Ȋ ȊŀȍȅǿŀƴȅƳƛ 

farmaceutykami.

5ƻǎǘťǇƴƻǏŏna rynku wielu generyków powoduje,ȍŜpacjenciniejednokrotnieǎǘƻǎǳƧŊdwa preparaty pod ƛƴƴŊƴŀȊǿŊ

ƘŀƴŘƭƻǿŊΣȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜte sameȊǿƛŊȊƪƛaktywne.

Leki generyczne,to preparaty, które do ȊƱǳŘȊŜƴƛŀǇǊȊȅǇƻƳƛƴŀƧŊleki oryginalne. To farmaceutykiȊŀǿƛŜǊŀƧŊŎŜǘŊǎŀƳŊ

ǎǳōǎǘŀƴŎƧťŀƪǘȅǿƴŊco lekoryginalny,ƳŀƧŊŎŜto samoŘȊƛŀƱŀƴƛŜterapeutyczne,produkowanepoǿȅƎŀǏƴƛťŎƛǳjegolicencji.



DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ - rozpoznanie

½ŘƛŀƎƴƻȊƻǿŀŏgeriatrycznyȊŜǎǇƽƱjatrogenny ƴŀǇǊŀǿŘťnie jest Ʊŀǘǿƻ.

ZazwyczajǿȅǎǘťǇǳƧŊŎŜu senioranoweŘƻƭŜƎƭƛǿƻǏŎƛuznajeǎƛťpo prostu za

objaw nowej jednostki chorobowej,która wymagadodatkowegoleczenia.

ZeǿȊƎƭťŘǳna to,ȍŜǿŎȊŜǏƴƛŜƧniespotykaneu pacjentaw wiekuǇƻŘŜǎȊƱȅƳ

wieku objawy ƳƻƎŊǎǘŀƴƻǿƛŏprzejawyǿƱŀǏƴƛŜgeriatrycznegoȊŜǎǇƻƱǳ

jatrogennego,w sytuacji,gdy zaczynaǎƛťonǎƪŀǊȍȅŏna inneƴƛȍǿŎȊŜǏƴƛŜƧ

problemy, konieczne jest zawszeŘƻƪƱŀŘƴŜprzeanalizowaniewszystkich

ǎŎƘƻǊȊŜƵΣnaktóre cierpi,aǘŀƪȍŜprzyjrzenieǎƛťlekom,któreȊŀȍȅǿŀ.



DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ - leczenie
W leczeniu geriatrycznegoȊŜǎǇƻƱǳjatrogennego zazwyczajnajistotniejszeǎŊ

modyfikacje prowadzonej dotychczasu seniora farmakoterapii. JakoǇǊȊȅƪƱŀŘ

Ƴƻȍƴŀtutaj ǇƻŘŀŏǎȅǘǳŀŎƧťΣgdy u osobyǇǊȊȅƧƳǳƧŊŎŜƧleki przeciwarytmiczne

(dotychczasŘȊƛŀƱŀƧŊŎŜǇǊŀǿƛŘƱƻǿƻύǇƻƧŀǿƛŀƧŊǎƛťmimo to zaburzeniarytmu serca.

Wtedy, gdy ƻƪŀȍŜǎƛťΣȍŜchory ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƱwraz z nimi napary z dziurawca,

odstawienietegoǏǊƻŘƪŀƳƻȍŜǎƪǳǘƪƻǿŀŏǳǎǘŊǇƛŜƴƛŜƳȊŀōǳǊȊŜƵrytmu serca. W

przypadku innych geriatrycznychȊŜǎǇƻƱƽǿjatrogennych pomocne ƳƻƎŊōȅŏ

zmniejszeniedawekleków czyǘŜȍȊŀǎǘŊǇƛŜƴƛŜŎȊťǏŎƛprzyjmowanychprzezseniora

ǏǊƻŘƪƽǿtakimi, które nieōťŘŊǿŎƘƻŘȊƛƱȅw interakcjezǇƻȊƻǎǘŀƱȅƳƛȊŀȍȅǿŀƴȅƳƛ

przezniegolekami.



DŜǊƛŀǘǊȅŎȊƴȅ ȊŜǎǇƽƱ ƧŀǘǊƻƎŜƴƴȅ - zapobieganie

Tak jak ǊƻȊǇƻȊƴŀǿŀŏΣtak i ȊŀǇƻōƛŜƎŀŏgeriatrycznemuȊŜǎǇƻƱƻǿƛjatrogennemunie jest Ʊŀǘǿƻ. Jest to

jednak jak najbardziejƳƻȍƭƛǿŜ. Najistotniejszew tym przypadku jest ŘƻƪƱŀŘƴŜplanowane leczenia

farmakologicznegou osóbstarszych. PrzedǿƱŊŎȊŜƴƛŜƳjakiegokolwieknowegolekuƴŀƭŜȍȅȊǿǊƽŎƛŏǳǿŀƎť

na to, jakieǏǊƻŘƪƛȊŀȍȅǿŀƱon dotychczasi ŘƻōƛŜǊŀŏtaki preparat, który nie ōťŘȊƛŜǿŎƘƻŘȊƛƱz nimi w

interakcje. ¦ǿŀƎťƴŀƭŜȍȅȊǿǊŀŎŀŏǘŀƪȍŜi na dawkowaniefarmaceutyków. U osób starszych,szczególnie

tych, które ŎƛŜǊǇƛŊna zaburzeniaŎȊȅƴƴƻǏŎƛnerek czyǿŊǘǊƻōȅΣdawki leków nierzadko powinny ōȅŏ

odpowiednio zmniejszone. W przypadkuȊŀǏtych pacjentów, którzyǎŊhospitalizowani,zawszeƴŀƭŜȍȅ

ǳƴƛƪŀŏzbytŘƱǳƎƛŜƎƻich unieruchomienia. Powinni oni ōȅŏƴŀƪƱŀƴƛŀƴƛdo ŀƪǘȅǿƴƻǏŎƛruchowej. A gdy

pacjent sam nie jest w stanieǎƛťǇƻǊǳǎȊŀŏΣƳƻȍƴŀu niegoȊǊŜŘǳƪƻǿŀŏryzyko geriatrycznegoȊŜǎǇƻƱǳ

jatrogennegoŘȊƛťƪƛrehabilitacji.



tƻƭƛǇǊŀƎƳŀȊƧŀΣ ǇƻƭƛǘŜǊŀǇƛŀΣ ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜ 
leczenie

ÅPoliterapiato inaczejƭŜŎȊŜƴƛŜ ǎƪƻƧŀǊȊƻƴŜΣ ǘŜǊŀǇƛŀ ǎƪƻƧŀǊȊƻƴŀΣ ǿƛŜƭƻƭŜƪƻǿƻǏŏ ƭǳō 
ǇƻƭƛŦŀǊƳŀƪƻǘŜǊŀǇƛŀΦ WŜƧ ƛǎǘƻǘŊ ƧŜǎǘ ƭŜŎȊŜƴƛŜ ǇŀŎƧŜƴǘŀ ƪƛƭƪƻƳŀ ǏǊƻŘƪŀƳƛ ŦŀǊƳŀƪƻƭƻƎƛŎȊƴȅƳƛ 
ǊƽǿƴƻŎȊŜǏƴƛŜΦ tǊƻǿŀŘȊƻƴŀ ǿ ǘŜƴ ǎǇƻǎƽō ǘŜǊŀǇƛŀ ƳƻȍŜ ŘƻǘȅŎȊȅŏ ȊŀǊƽǿƴƻ ƧŜŘƴŜƧ ŎƘƻǊƻōȅ ƭǳō ƪƛƭƪǳ 
ŎƘƻǊƽō ƧŜŘƴƻŎȊŜǏƴƛŜΣ ŀƭŜ ǘŀƪȍŜ ǿƛŜƭǳ ƭŜƪƽǿ ƻ ǊƽȍƴȅƳ ŘȊƛŀƱŀƴƛǳ ōŊŘȋ ƧŜŘƴŜƎƻ ǇǊŜǇŀǊŀǘǳΣ ƪǘƽǊȅ 
ȊŀǿƛŜǊŀ ƪƛƭƪŀ ǊƽȍƴȅŎƘΣ ǿƱŀǏŎƛǿƛŜ ŘƻōǊŀƴȅŎƘ ǎǳōǎǘŀƴŎƧƛ ŎȊȅƴƴȅŎƘΦ {ǘƻǎƻǿŀƴƛŜ ǿƛŜƭǳ ƭŜƪƽǿ ǳ 
pacjenta pozwala na zoptymalizowanieefektu terapeutycznego. Niektóre preparaty podawane 
ƱŊŎȊƴƛŜ ǿȅƪŀȊǳƧŊ ǘŀƪ Ȋǿŀƴȅ ǎȅƴŜǊƎƛȊƳƘƛǇŜǊŀŘŘȅŎȅƧƴȅΣ ǘƻ ƧŜǎǘ ǿȊƳƻŎƴƛŜƴƛŜ ŘȊƛŀƱŀƴƛŀ 
ǿȅƪŀȊȅǿŀƴŜƎƻ ƻŘŘȊƛŜƭƴƛŜ ǇǊȊŜȊ ƪŀȍŘȅ Ȋ ƴƛŎƘΦ tƻƭƛǘŜǊŀǇƛŀ ƧŜǎǘ ƳŜǘƻŘŊ ǿƱŀǏŎƛǿŜƎƻ ǎǘƻǎƻǿŀƴƛŀ 
ƭŜŎȊŜƴƛŀΣ ƴŀƧŎȊťǏŎƛŜƧ ǇǊƻǿŀŘȊƻƴŜƎƻ ǇƻŘ ƪƻƴǘǊƻƭŊ ƭŜƪŀǊȊŀΦ ² ƪƻƴǘŜƪǏŎƛŜ ǿƛŜƭƻƭŜƪƻǿƻǏŎƛ ǇƻƧŀǿƛŀ 
ǎƛť ǊƽǿƴƛŜȍ ǘŜǊƳƛƴpolipragmazja- nƛŜǿƱŀǏŎƛǿŀ ǘŜǊŀǇƛŀ ǿƛŜƭƻƭŜƪƻǿŀΦ tƻƭƛǇǊŀƎƳŀȊƧŀ ƴŀƧŎȊťǏŎƛŜƧ 
obejmujesamoleczenieΣ ŎȊȅƭƛ ȊŀȍȅǿŀƴƛŜ ǿƛŜƭǳ ƭŜƪƽǿ ƧŜŘƴƻŎȊŜǏƴƛŜΣ ȊǿȅƪƭŜ ŘƻǎǘťǇƴȅŎƘ ōŜȊ 
ǊŜŎŜǇǘȅ όƴǇΦ ǇǊȊŜŎƛǿōƽƭƻǿȅŎƘ ŎȊȅ ƴƛŜǎǘŜǊƻƛŘƻǿȅŎƘ ƭŜƪƽǿ ǇǊȊŜŎƛǿȊŀǇŀƭƴȅŎƘΣ ŎȊťǎǘƻ ƻ ǊƽȍƴȅŎƘ 
nazwach handlowych, ale i innych leków).



tƻƭƛǇǊŀƎƳŀȊƧŀΣ ǇƻƭƛǘŜǊŀǇƛŀΣ ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜ 
leczenie

ÅPrzyjmowanieprzezchoregoǿƛťŎŜƧƴƛȍ5 lekówƧŜŘƴƻŎȊŜǏƴƛŜjest w medycynieƻƪǊŜǏƭŀƴŜ
terminempolipragmazji. Jest onajednymz ƴŀƧŎȊťǎǘǎȊȅŎƘōƱťŘƽǿw leczeniu, ǇǊƻǿŀŘȊŊŎȅƳ
do znacznegoȊǿƛťƪǎȊŜƴƛŀǿȅǎǘťǇƻǿŀƴƛŀinterakcjitypu lek-lek orazlek-ǇƻȍȅǿƛŜƴƛŜ. ½Ʊŀ
ordynacjalekówƳƻȍŜǎǇƻǿƻŘƻǿŀŏŎƛťȍƪƛŜi nieodwracalneǇƻǿƛƪƱŀƴƛŀterapeutyczne. 
bŀƧŎȊťǎǘǎȊŊǇǊȊȅŎȊȅƴŊpolipragmazjijest wiekpacjentaorazliczbaudzielanychmu konsultacji
lekarskich. 5ǳȍƻproblemówzdrowotnychosóbstarszychwynikazestosowanychprzeznich
ƧŜŘƴƻŎȊŜǏƴƛŜwieluǊƽȍƴȅŎƘleków. PolskiebadaniapopulacyjnePolSeniorǿȅƪŀȊŀƱȅ, ƛȍosoby
starszeȊŀȍȅǿŀƧŊǏǊŜŘƴƛƻponad5 leków, a ponad90% starszychpacjentówprzyjmujeleki
codziennie. RyzykoǿȅǎǘŊǇƛŜƴƛŀinterakcjilekowychjest tymǿȅȍǎȊŜ, imǿƛťŎŜƧleków
przyjmujepacjent. BardzoǿŀȍƴȅƳterminemw zjawiskupolipragmazjijest kaskada
farmakologiczna, czylileczenieŘƻƭŜƎƭƛǿƻǏŎƛǿȅƴƛƪŀƧŊŎȅŎƘz ŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘleków
poprzezǿƱŊŎȊŜƴƛŜkolejnegoleku.



Polipragmazja, politerapia,ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜ ƭŜŎȊŜƴƛŜ

Jednymz ǇǊȊȅƪƱŀŘƽǿkaskadyfarmakologicznejǎŊnp. ƻōǊȊťƪƛǿȅǎǘťǇǳƧŊŎŜprzy stosowaniublokerów

ƪŀƴŀƱƽǿwapniowych,które ǎŊleczonediuretykami. Te leki z kolei ǇǊȊȅŎȊȅƴƛŀƧŊǎƛťdo hiperurykemii i

napadów dny moczanowej,w przypadkuktórych stosowaneǎŊleki przeciwbólowe. ½ǿƛŊȊƪƛz grupy

niesteroidowychleków przeciwzapalnych(NLPZ),stosowaneŘƱǳƎƻǘǊǿŀƭŜΣǎŊǇǊȊȅŎȊȅƴŊdyspepsjii ƳƻƎŊ

ǇǊƻǿŀŘȊƛŏdo rozwoju choroby wrzodowej, w ȊǿƛŊȊƪǳz czym zalecanejest jednoczesneprzyjmowanie

inhibitorów pompyprotonowej (IPP). W ten sposób,stosowaniejednej grupy leków powodujeǿƱŊŎȊŜƴƛŜ

do terapii trzechkolejnych.YŀȍŘŀz nichƳƻȍŜǿȅǿƻƱȅǿŀŏdodatkowoinne skutki uboczne,takie jak ból

ƎƱƻǿȅΣbiegunkiczywymioty,co wǿƛťƪǎȊƻǏŎƛprzypadkówspowodujeǎƛťƎƴƛťŎƛŜprzezpacjentapo leki bez

recepty(OTC).



tƻƭƛǇǊŀƎƳŀȊƧŀΣ ǇƻƭƛǘŜǊŀǇƛŀΣ ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜ 
leczenie

ÅbƛŜƪǘƽǊŜ ŎȊȅƴƴƛƪƛΣ ƪǘƽǊŜ ǇǊȊȅŎȊȅƴƛŀƧŊ ǎƛť Řƻ ƴƛŜǿȅǎǘŀǊŎȊŀƧŊŎŜƎƻ ƭŜŎȊŜƴƛŀ, 
to: wczesne przerwanie leczenia, nieodpowiednie dawkowanie leków, 
ƴƛŜǇǊȊŜǎǘǊȊŜƎŀƴƛŜ ȊŀƭŜŎŜƵ ǇǊȊŜȊ ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŀΣ ōǊŀƪ ƭŜƪƽǿ ƴŀ ǎǘŀƴƛŜΣ ōƱťŘƴŀ 
ŘƛŀƎƴƻȊŀ ƛ ǿǎǇƽƱƛǎǘƴƛŜƧŊŎŜ ȊŀōǳǊȊŜƴƛŀ ǇǎȅŎƘƛŎȊƴŜΦ aƻȍŜ ŘƻǘȅŎȊȅŏ ǇǊȊȅǇŀŘƪƽǿ 
depresji opornej na leczenie (TRD, ang. Treatment Resistant Depression), 
ƻǎƻōȅ ǎŊ ƻǇƻǊƴŜ ƴŀ {{wL ang. selective serotonin reuptake inhibitor, 
selektywne inhibitory zwrotnego wychwytu serotoniny, ƎǊǳǇť 
ǇǎȅŎƘƻŀƴŀƭŜǇǘȅŎȊƴȅŎƘ ƭŜƪƽǿ ǇǊȊŜŎƛǿŘŜǇǊŜǎȅƧƴȅŎƘ ƘŀƳǳƧŊŎȅŎƘ ǊŜŀōǎƻǊǇŎƧť 
serotoniny przez neurony.



Opiekun i wydawanie leków 

Å Jednymz typowych problemów, z którymi opiekunowieƳǳǎȊŊǎƛťȊƳŀƎŀŏna coŘȊƛŜƵΣjest
ƪƻƴƛŜŎȊƴƻǏŏbezpiecznegoi terminowegowydawanialeków podopiecznym. Poruszanieǎƛťpo
ǊƽȍƴȅŎƘrozmiarach,kolorach i dawkachǇƛƎǳƱŜƪƳƻȍŜōȅŏǇǊȊŜǊŀȍŀƧŊŎȅƳŘƻǏǿƛŀŘŎȊŜƴƛŜƳΣ
ǇƻƴƛŜǿŀȍǿƛťƪǎȊƻǏŏopiekunów nie posiadaani ŘƻƎƱťōƴŜƧwiedzy na temat tych leków, ani
ǳƳƛŜƧťǘƴƻǏŎƛrozeznania,kiedyproblemzǇƛƎǳƱƪŀƳƛƳƻȍŜǎƛťǊƻȊǿƛƧŀŏ. |ƭŜŘȊŜƴƛŜi sortowanie
wszystkichtabletek,ǇƱȅƴƽǿΣkremów, aerozoli do nosa i kropli do oczu oraz podawanieich
wszystkichbywaǿȅŎȊŜǊǇǳƧŊŎŜdlaopiekuna.

ÅStarsi,ƴƛŜŘƻƱťȍƴƛΣprzewleklechorzy podopieczniŎȊťǎǘƻǿȅŘŀƧŊǎƛťōȅŏna ƴƛŜƪƻƵŎȊŊŎŜƧǎƛť
masieǇƛƎǳƱŜƪΣktóreƴŀƭŜȍȅregularnieŘŀǿƪƻǿŀŏ. Nie ma znaczenia,ȍŜ ǇƻŘƻǇƛŜŎȊƴƛuczciwieje
zgromadzili,zwyklepo kilka narazpodczasƪŀȍŘŜƎƻǇǊȊȅƧťŎƛŀdo szpitala; ale sumajest tym, z
czymopiekunmusiǎǘŀǿƛŏŎȊƻƱŀƪŀȍŘŜƎƻdniaw pracy. Istniejewiele organizerówi dozowników
leków, a ǘŀƪȍŜwysokich technologii, które ƳƻƎŊpomóc opiekunowi w
ƻǊƎŀƴƛȊƻǿŀƴƛǳκȊŀǊȊŊŘȊŀƴƛǳκǳƪƱŀŘŀƴƛǳleków ǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪƻǿƛna ŘƱǳȍǎȊȅokres czasu. aƻȍƴŀ
ǳŎȊȅƴƛŏƭƛǎǘťleków ƱŀǘǿƻŘƻǎǘťǇƴŊprzezŎŀƱȅczas,ǘǿƻǊȊŊŎƧŊjako plik Word lub Excelna
komputerze, do którego opiekun ƳƻȍŜǳȊȅǎƪŀŏŘƻǎǘťǇna smartfonie lub tablecie za
ǇƻǏǊŜŘƴƛŎǘǿŜƳaplikacji do przechowywaniaw chmurze (np. Dropbox). Niektóre aplikacje
ƻǇƛŜƪǳƵŎȊŜǳƱŀǘǿƛŀƧŊproces ȊŀǊȊŊŘȊŀƴƛŀlekami, ǳƳƻȍƭƛǿƛŀƧŊŎdodawanie informacji o
tabletkach, ǊƻōƛŊŎȊŘƧťŎƛŜbutelek z lekami. LǎǘƴƛŜƧŊǊƽǿƴƛŜȍinteligentne elektroniczne
organizeryi dozownikiǇƛƎǳƱŜƪΣktóre ǳǊǳŎƘŀƳƛŀƧŊalarm, gdy nadejdziepora ichȊŀȍȅǿŀƴƛŀΣi
ǿȅǎȅƱŀƧŊpowiadomieniado opiekunów,gdylekiȊƻǎǘŀƱȅlub nieȊƻǎǘŀƱȅȊŀȍȅǘŜ.
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ÅW minionychlatachlekiōȅƱȅŎȊťǎǘƻwydawanetrzy lub czteryrazydziennielub gorzej. NaǎȊŎȊťǏŎƛŜ
w dzisiejszychczasachƪŀȍŘȅlekƴŀƭŜȍȅǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏtylko razlub dwarazynaŘƻōť. Minusemjest to,
ȍŜistniejeo wieleǿƛťŎŜƧchorób,któreƳƻȍŜƳȅƭŜŎȊȅŏΣa co zatym idzie,znacznieǿƛťŎŜƧǇƛƎǳƱŜƪΣ
które ludzieƳƻƎŊǎǇƻȍȅǿŀŏ. AbyȊƳƴƛŜƧǎȊȅŏniepokój, jaki ten procesƳƻȍŜǿȅǿƻƱŀŏΣi ǳǘǊȊȅƳŀŏ
podopiecznegow bezpiecznymi skutecznymǊŜȍƛƳƛŜΣistniejekilkaprostychzasadzaktórymiƳƻȍƴŀ
ǇƻŘŊȍŀŏ.

ÅPrzedewszystkimdobrzejestǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀŏwszystkieleki w bezpiecznymmiejscu. Zabawnewnuki,
ǿǏŎƛōǎŎȅƎƻǏŎƛŜΣa nawet zdezorientowaniǳȍȅǘƪƻǿƴƛŎȅŘƻǎǘŀƴŊǎƛťdo butelek z tabletkami,ƧŜǏƭƛ
ȊƻǎǘŀƴŊpozostawienibezopieki. NiektórelekiƳǳǎȊŊōȅŏprzechowywanew lodówce,aleǿƛťƪǎȊƻǏŏ
ƳƻȍƴŀbezpiecznieǇǊȊŜŎƘƻǿȅǿŀŏw bezpiecznejszafce. Apteki,ǎǘŀǊŀƧŊŎǎƛťǳǘǊȊȅƳŀŏswój biznes,
ƻǇǊŀŎƻǿŀƱȅopakowaniablistrowe,któreƱŊŎȊŊtabletki zƻƪǊŜǏƭƻƴȅƳƛdniami tygodnia. TakǿƛťŎΣw
ǏǊƻŘƪǳpracowitego dnia, ƧŜǏƭƛopiekun nagle zastanawiaǎƛťα/ȊȅŘŀƱŜƳmu poranneǇƛƎǳƱƪƛΚέ
wystarczyǊȊǳŎƛŏokiem na opakowanie,abyǇƻǘǿƛŜǊŘȊƛŏΣȍŜtak, lekiȊƻǎǘŀƱȅdostarczone. W tym
samymduchu wszystkieleki ƴŀƭŜȍȅǇƻŘŀǿŀŏcodziennieo tej samejporze. Nowoczesnetabletki
ȊƻǎǘŀƱȅzaprojektowanena ƻƪǊŜǏƭƻƴȅczas,a utrzymywanie regularnegoschematudawkowania
zmniejszyryzykoǿȅǎǘŊǇƛŜƴƛŀŘȊƛŀƱŀƵƴƛŜǇƻȍŊŘŀƴȅŎƘ.
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bƛŜ ǇǊȊŜǎŀŘȊŀƧƳȅ Ȋ ǊȊŜŎȊŀƳƛ ƻŎȊȅǿƛǎǘȅƳƛΣ ŀƭŜ ŘŀǿŜƪ ƭŜƪƽǿ ƴƛŜ ƴŀƭŜȍȅ ȊƳƛŜƴƛŀŏ ōŜȊ ǳǇǊȊŜŘƴƛŜƧ ƪƻƴǎǳƭǘŀŎƧƛ Ȋ ƭŜƪŀǊȊŜƳ 
ǇƻŘƻǇƛŜŎȊƴŜƎƻΦ {ǘŀǊŜ ǇƻǿƛŜŘȊŜƴƛŜ αWŜȍŜƭƛ ƧŜŘŜƴ ƧŜǎǘ ŘƻōǊȅΣ Řǿŀ ƧŜǎǘ ƭŜǇǎȊŜέ ƴƛŜ Ƴŀ Ȋŀǎǘƻǎƻǿŀƴƛŀ ǿ ǘŀƪƛŎƘ ǎȅǘǳŀŎƧŀŎƘΦ 
½ŀōŀǿŀ Ȋ ŘŀǿƪŀƳƛ ƭŜƪƽǿ ǊƻȊǊȊŜŘȊŀƧŊŎȅŎƘ ƪǊŜǿΣ ǘŀōƭŜǘŜƪ ƴŀ ǎŜǊŎŜ ƛ ǏǊƻŘƪƽǿ ǇǊȊŜŎƛǿōƽƭƻǿȅŎƘ ƳƻȍŜ Ȋ ƱŀǘǿƻǏŎƛŊ 
ǿȅǿƻƱŀŏ ƴƛŜǇǊȊŜǿƛŘȊƛŀƴŜ ƛ ƴƛŜŦƻǊǘǳƴƴŜ ǎƪǳǘƪƛ ǳōƻŎȊƴŜΦ

tƻƳƛƳƻ ǘŜƎƻΣ Ŏƻ ƳƽǿƛŊ ǊŜƪƭŀƳȅ ƛƴŦƻǊƳŀŎȅƧƴŜΣ ƴƛŜ ȊŀŎȊȅƴŀƧ ǳȍȅǿŀŏ ǇǊƻŘǳƪǘƽǿ ŘƻǎǘťǇƴȅŎƘ ōŜȊ ǊŜŎŜǇǘȅΣ ȊƛƽƱΣ ǿƛǘŀƳƛƴ ƛ 
ǎǳǇƭŜƳŜƴǘƽǿ ōŜȊ ǳǇǊȊŜŘƴƛŜƎƻ ƻƳƽǿƛŜƴƛŀ ǘŜƎƻ Ȋ ƭŜƪŀǊȊŜƳΦ bƛŜ ǘȅƭƪƻ ōǊŀƪǳƧŜ ƪƻƴǘǊƻƭƛ ƧŀƪƻǏŎƛ ǘȅŎƘ ǇǊƻŘǳƪǘƽǿ όǿ 
ǇƻǊƽǿƴŀƴƛǳ Ȋ ƭŜƪŀƳƛ ƴŀ ǊŜŎŜǇǘťύΣ ŀƭŜ ƳƻƎŊ ƻƴŜ ǿŎƘƻŘȊƛŏ ǿ ƛƴǘŜǊŀƪŎƧŜ Ȋ ƴƻǊƳŀƭƴȅƳƛ ƭŜƪŀƳƛ ƪƭƛŜƴǘŀ ǇƻǇǊȊŜȊ ȊǿƛťƪǎȊŀƴƛŜ 
ƭǳō ȊƳƴƛŜƧǎȊŀƴƛŜ ǎǘťȍŜƴƛŀ ƭŜƪǳ ǿ ƻǊƎŀƴƛȊƳƛŜΦ

{ǇǊŀǿŘȋ Řŀǘť ǿŀȍƴƻǏŎƛ ƴŀ ōǳǘŜƭŎŜ ƴŀ ǊŜŎŜǇǘťΦ [ŜƪƛΣ ƪǘƽǊŜ ǎŊ ǳȍȅǿŀƴŜ ǘȅƭƪƻ ǿ ǊŀȊƛŜ ǇƻǘǊȊŜōȅΣ ƳƻƎŊ ǎǘŀŏ ǎƛť 
ƴƛŜǎƪǳǘŜŎȊƴŜΣ ƧŜǏƭƛ ȊƻǎǘŀƴŊ Ȋōȅǘ ŘƱǳƎƻ ǇƻȊƻǎǘŀǿƛƻƴŜ ƴŀ ǇƽƱŎŜΦ 5ƻōǊȅƳ ǇǊȊȅƪƱŀŘŜƳ ƳƻƎŊ ōȅŏ ǘŀōƭŜǘƪƛ ƴƛǘǊƻƎƭƛŎŜǊȅƴȅ ƴŀ 
ból w klatce piersiowej lub inhalator ventolinna zaostrzenie astmy. Jedynym momentem, w którym go potrzebujesz, 
ƳƻȍŜ ōȅŏ ƳƻƳŜƴǘΣ ǿ ƪǘƽǊȅƳ ƻŘƪǊȅƧŜǎȊΣ ȍŜ ƧŜǎǘ ƴƛŜŀƪǘǳŀƭƴȅΦ tƻŘƻōƴƛŜΣ ǊƻȊǎŊŘƴƛŜ ƧŜǎǘ ŘǿǳƪǊƻǘƴƛŜ ǎǇǊŀǿŘȊƛŏ ǊŜŎŜǇǘȅΣ 
ƪǘƽǊŜ ǎŊ ƻŘōƛŜǊŀƴŜ ǿ ŀǇǘŜŎŜΣ Ȋ ƭƛǎǘŊ ǇǊȊȅƧƳƻǿŀƴȅŎƘ ƭŜƪƽǿΦ tǊŀŎƻǿƴƛŎȅ ǊŜŀƭƛȊǳƧŊŎȅ ǊŜŎŜǇǘť ǘŜȍ ǎŊ ƭǳŘȋƳƛ  ƛ ƳƻƎŊ 
ǇƻǇŜƱƴƛŀŏ ōƱťŘȅΦ
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ÅStwórzi utrzymujƭƛǎǘťleków. 5ȊƛťƪƛƭƛǏŎƛŜjest mniejprawdopodobne, ȍŜzapomniszo czymkolwiekpodczas
ǿȅǇŜƱƴƛŀƴƛŀorganizerów/pojemników/kasetekna leki, czywizytyu lekarza, w szpitaluz podopiecznym. Lista 
pomagaǊƽǿƴƛŜȍȊŀǇŜǿƴƛŏ, ȍŜdodatkowiopiekunowielub osobaǳŘȊƛŜƭŀƧŊŎŀpomocyw ƴŀƎƱȅŎƘwypadkachƳƻƎŊ
ƱŀǘǿƻȊƴŀƭŜȋŏinformacje. Lista leków powinnaƻōŜƧƳƻǿŀŏtakie kategorie, jak: 

ÅNazwaleku(nazwygeneryczne, handlowe), dawka, ŎȊťǎǘƻǘƭƛǿƻǏŏdawkowania(na ǇǊȊȅƪƱŀŘ: 600 mg, 1x/ŘȊƛŜƵ; 25 
mg, 2x/ŘȊƛŜƵ)
ÅDatyǊƻȊǇƻŎȊťŎƛŀiȊŀƪƻƵŎȊŜƴƛŀ
ÅJak ǿȅƎƭŊŘŀǇƛƎǳƱƪŀ/ƪŀǇǎǳƱƪŀ/ǇƱȅƴ
ÅZapiswszelkichdoznanychskutkówubocznych
ÅCo leczylek (ŎƛǏƴƛŜƴƛŜkrwi, tarczyca, demencja, rozrzedzeniekrwi, ból itp.)
ÅInstrukcje: jak i kiedyǇǊȊȅƧƳƻǿŀŏlek, czegonieǊƻōƛŏpodczasprzyjmowanialeku
ÅLekii suplementyŘƻǎǘťǇƴŜbez receptywrazz ich dawkami
ÅNarkotykii innealergie
ÅLeki, na któreǳȍȅǘƪƻǿƴƛƪŘƻǏǿƛŀŘŎȊȅƱnegatywnejreakcji(nieƳƽƎƱǘƻƭŜǊƻǿŀŏ)
ÅNiedawnozrealizowanerecepty
ÅLƳƛťi nazwisko/danekontaktoweosóbǇǊȊŜǇƛǎǳƧŊŎȅŎƘǊŜŎŜǇǘť(lekarz/ǇƛŜƭťƎƴƛŀǊƪŀ), danekontaktoweapteki, 
któraȊǊŜŀƭƛȊƻǿŀƱŀǊŜŎŜǇǘť
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ÅOpiekunieǇƻȊōŊŘȋǎƛťƴƛŜǳȍȅǿŀƴȅŎƘleków w bezpiecznysposób. OddajƴƛŜȊǳȍȅǘŜleki
ƻǎƻōƛǏŎƛŜlubǇƻŎȊǘŊ, np. do apteki, poszukajautomatu do zdeponowanialeków lub je
zneutralizuj(np. kup specjalneworki na leki aktywowaneǿťƎƭŜƳdrzewnym,ǳƳƛŜǏŏw
nich leki, dodaj wody, zamknij, leki ǎǘŀƴŊǎƛťƻōƻƧťǘƴŜi nieaktywne, w tym opioidy,
ƴŀǎǘťǇƴƛŜǳƳƛŜǏŏw koszuiōŊŘȋspokojny,ǿƛŜŘȊŊŎ,ȍŜnarkotykinieŘƻǎǘŀƴŊǎƛťdo wody
aninieōťŘŊprzekierowywane).

ÅLǎǘƴƛŜƧŊǊƽǿƴƛŜȍopcje doǊƻȊǿŀȍŜƴƛŀ, ƧŜǏƭƛstan osoby, ƪǘƽǊŊǎƛťopiekujesz, zaczynaǎƛť
ǇƻƎŀǊǎȊŀŏ. NaǇǊȊȅƪƱŀŘ,ƧŜǏƭƛǇƻƧŀǿƛŊǎƛťproblemyz jegoȊŘƻƭƴƻǏŎƛŊdoǇǊȊŜƱȅƪŀƴƛŀ,ƳƻƎŊ
ƛǎǘƴƛŜŏtabletki, któreƳƻȍƴŀȊƳƛŜƴƛŏwǇƱȅƴlub nawetǇƻŘŀŏprzezƳŀƱŊƛƎƱťƳƻǘȅƭƪƻǿŊ
wǎƪƽǊť. NiektórenowszelekiǎŊwǊȊŜŎȊȅǿƛǎǘƻǏŎƛǇƻƱŊŎȊŜƴƛŜƳdwóchlub trzechǊƽȍƴȅŎƘ
leków, a ich stosowanieƳƻȍŜȊƳƴƛŜƧǎȊȅŏŎŀƱƪƻǿƛǘŊƭƛŎȊōťprzyjmowanychdziennie
tabletek.
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ÅInnymaspektemdoǊƻȊǿŀȍŜƴƛŀ,ȊǿƱŀǎȊŎȊŀƧŜǏƭƛjego stanǎƛťpogarsza, jest to, czyƴŀǇǊŀǿŘť
ǿȅƳŀƎŀƧŊwszystkichtych leków.WŜǏƭƛstanzdrowiapodopiecznego, który jestƧǳȍwŘȊƛŜǿƛŊǘŜƧ
dekadzieȍȅŎƛŀ,ƴŀǇǊŀǿŘťzawodzi, czyƴŀǇǊŀǿŘťpotrzebujeǇƛƎǳƱƪƛcholesterolowejlub leku
na Alzheimera?aƻȍŜƴŀŘǎȊŜŘƱczasnaǊƻŘȊƛƴƴŊŘȅǎƪǳǎƧťz lekarzemi zadaniepytania:αCzy
ƻǎƛŊƎƴťƭƛǏƳȅpunkt, w którym leczymy ŎƘƻǊƻōť, a nie pacjentaΚέWŜŘƴŊz ƪƻǊȊȅǏŎƛ
ǿǎǇƽƱŎȊŜǎƴŜƧmedycyny jest to, ȍŜmamy tak wiele ǿǎǇŀƴƛŀƱȅŎƘleków do zwalczania
szkodliwychaspektówstarzeniaǎƛťi chorób. Jednaktylko dlatego,ȍŜte leki obecnieƛǎǘƴƛŜƧŊ,
nie zawszeoznacza,ȍŜ ƛŎƘstosowaniejest w najlepszyminteresieklienta.

ÅStosowanieleków to jedenz aspektówopieki, który nie znikniew ŘŀƧŊŎŜƧǎƛťǇǊȊŜǿƛŘȊƛŜŏ
ǇǊȊȅǎȊƱƻǏŎƛ. To skomplikowanai precyzyjnapraca, która wymagakoncentracjii trzymania
ǎƛťrygorystycznegoharmonogramu. tƻǿȅȍǎȊŜwskazówkiƳŀƧŊna celuuproszczenietego
zadaniaiǳƱŀǘǿƛŜƴƛŜȍȅŎƛŀopiekunowi.

Å
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