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) HoJroJ \/L.. e_cakat’ do poslednej chvile pri
- .Aza'hajenl dg procesu (nic, nic .
= - a ,mate rakovinu™™)
T":FastOJ pauenta Boja sa ,rakoviny":
- fobia
- triezvy" pohlad
- Negacia



J Priorel Vel ,)JJ\/ SBIbudicna,.

- Pri podozreilfz otrebe vysetrem nechogits -
0kolo flofles N
,SU orlzrizliky, m éc du grios ROV IREYASTTE
vaclel], k) CJIP me

- l\JHOJr‘ruJ/, iL J0ZN0SL. 0.0,

,,Morul o /m byt zapal, vred, nador a pod. Ak to
_A err "%_raie je, mozeme byt’ spokojni, ak by to bol

" Pl nado‘r ‘treba to liecit- ak by sa to vel'mi dlho
;;nechalo len tak, mohlo by to prerast’ do celeho tela,

‘2 to by bolo zle. Ak by sa véas nasiel, treba to liedit,,

vysledky: byvaju celkom dobreé.
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| . -"-'i_- skratove jednanie (i v plne
- kurabilnom stadiu!)
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Nemusia prebehnut’ vsetky.
\/sade je/moze byt angazovany VL.
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- Pri dgf 9,05 ez SO VEcHE UrCit postup.

e DT EDECI LY aTELRY CIIPaC:,
r)rﬂwruh"’ 1'th, wiliezli' z toho, roky:

rokiles ﬂu a raz za cas chodia na ko."
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- Plegic }_0|ka U'pacienta. AK ju na okamih
= "*’c'e Odl = (ispech. (,Ano? Ozaj? Kiez by tak
“b@ib"‘) D|S|mulovany stres. ,Nemusite si brat’

mieru na truhlu..."

) -

._’
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- \/\/svﬁi‘l’m&ﬁ- ejdgs
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- Vinnfleal @ ,f;.m urC|t ™ (nie fajcenie, ale
leladr, ,J)

- J~4 LORDT 'paaenta (pribuznych) najlahsie.

~(©bcas pravdlvel)

i"‘:f'ffh?Dy profesionalneho pristupu.

~ (komentare, prietahy, ¢asové dilemy v
praxi)
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- /l\/OrJJI)rJvf
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- HrmLJJ\/ 7ch, ktorf Ziju
VSN i At pred dopadmi, ,,ak by sa to pridlho

=7 ec:halo tak®.
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“Ak t{eba neprikras/ovat’
- Spojenci lekara



4. BOJ S

B0y at.pacienta — ocenit’ jehousiEti

SNESHEDNE prictahyas S

- Ak VA gavennl OSSO U OIS
- HrJr)r_JvJ rui" ‘th,Nejeden nas pac. myslel,
72 {9 UZ fIs S7vladne a zomrie. Nakoniec z toho
v\/h%) '8 kol'’ké roky uz len chodi'na ko. a v

_rce iz e “obstojne zije."

ta'na dIhé pouzitie i pri nepriaznivom
;'-.. prlebehu — od bodu 1. az po bod 5.
- \/yjedndvanie — so sebou, s Bohom.

(Sukromie pacienta, nenarusat’.)
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SRUSPORTADANIE KONCA ZIVOTA
S ERERaZIVY, 'vo"j

VISR 006, ZaVETOIE, JENTOZNE, ZE by
VEBRE R OOLENTIONIANNPO]0ZIt a MaKORIEC LG
ore J,JJ‘JJ/IJ’]JS"': 'éwdr“"‘ Nik z nds tu nie je

YEGIERGISLE L0 nemam ani ja, ani do zajtra,

. “"——’ = \ -

clil] = T,m ‘sestricka... Takze pocitat’ s tym,
;‘? 2 by sme na tejto Zemi mohli skoncit, nie je
% aziak hilpym postojom."

- Neklamat” (vynimky).

- UrcCujuca osobna pozicia VL
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- Paliativiz 29, (@) oy sooluorics) '
- Pricernn) (JJ,-' strlcka) 0 5 dni, o tyzden,
0.0 JJ&Jr; 2=
J JJ;—‘;Q , k tore mozeme pouzit’ p.p."
Z _C|ent vidi' realne svoju situaciu.
To ‘postoj k nemu ale vnima pozitivne.
;-».Pestrost tem
- Spolupraca pribuznych - pritomnost’
- Respektovat’ priania pacienta
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