
Μια αναζήτηση για τον χρόνιο πόνο μπορεί να οδηγήσει μέσα σε λίγα λεπτά από επιστημονικές οδηγίες σε
προσωπικές μαρτυρίες, διαφημίσεις και αναρτήσεις που υπόσχονται «σίγουρη ανακούφιση». Όταν το θέμα
είναι τα οπιοειδή, η προσεκτική ανάγνωση έχει ιδιαίτερη σημασία: τα φάρμακα αυτά μπορεί να έχουν θέση
σε ορισμένες περιπτώσεις, αλλά συνδέονται και με σοβαρούς κινδύνους, μεταξύ των οποίων ο κίνδυνος
εξάρτησης.

Στόχος δεν είναι να αντικαταστήσετε τη συμβουλή επαγγελματία υγείας με μια διαδικτυακή αναζήτηση. Είναι
να μάθετε να ξεχωρίζετε τις χρήσιμες πληροφορίες από τους υπερβολικούς ισχυρισμούς, να κατανοείτε τι
σημαίνουν οι αριθμοί και να προετοιμάζετε καλύτερες ερωτήσεις για τον γιατρό ή τον φαρμακοποιό σας.

Γιατί οι πληροφορίες για τον χρόνιο πόνο χρειάζονται προσεκτική
ανάγνωση
Ο χρόνιος πόνος είναι συχνός λόγος για τον οποίο οι άνθρωποι αναζητούν ιατρική φροντίδα. Συχνά
αναφέρεται ότι περίπου ένας στους πέντε ενήλικες βιώνει χρόνιο πόνο, όμως το ποσοστό αλλάζει ανάλογα με
τη χώρα, τον τρόπο καταγραφής και τον ορισμό που χρησιμοποιείται. Άλλες έρευνες μετρούν κάθε πόνο που
διαρκεί για μήνες, ενώ άλλες εστιάζουν στον πόνο που επηρεάζει σημαντικά την καθημερινή λειτουργικότητα.

Αυτή η διαφορά έχει πρακτική σημασία. Ο χρόνιος πόνος δεν είναι μία ενιαία πάθηση και δεν έχει την ίδια
αιτία ή επίδραση σε όλους. Μπορεί να σχετίζεται, για παράδειγμα, με οστεοαρθρίτιδα, νευρική βλάβη,
τραυματισμό ή άλλες καταστάσεις. Η διάγνωση, η ένταση των συμπτωμάτων, η γενική υγεία και οι στόχοι
του ανθρώπου επηρεάζουν το πλάνο αντιμετώπισης.

1. Ξεχωρίστε την εξατομικευμένη θεραπεία από το «ένα φάρμακο
για όλους»
Μια αξιόπιστη πηγή δεν παρουσιάζει ένα φάρμακο ως κατάλληλο για όλους τους ανθρώπους με πόνο. Η
θεραπεία συνήθως επιλέγεται με βάση τη διάγνωση και τις ανάγκες του συγκεκριμένου ασθενούς. Ο γιατρός
μπορεί να συνεκτιμήσει:

την πιθανή αιτία και τη διάρκεια του πόνου,



το πόσο επηρεάζονται ο ύπνος, η κίνηση και οι καθημερινές δραστηριότητες,

άλλα προβλήματα υγείας και φάρμακα που λαμβάνει ο ασθενής,

προηγούμενες θεραπείες και το αποτέλεσμα που είχαν,

τις προτιμήσεις και τους στόχους του ασθενούς.

Γι’ αυτό, μια προσωπική ιστορία του τύπου «αυτό με βοήθησε, άρα θα βοηθήσει και εσένα» δεν αποτελεί
απόδειξη ότι η ίδια θεραπεία είναι κατάλληλη για άλλους. Οι μαρτυρίες μπορούν να περιγράψουν μια
εμπειρία, όχι να προβλέψουν με βεβαιότητα το αποτέλεσμα για κάθε αναγνώστη.

2. Διαβάστε σωστά τα ποσοστά: τι μπορεί να σημαίνει το
«60%/40%»;
Οι αριθμοί τραβούν την προσοχή, αλλά χρειάζονται πλαίσιο. Ένας ισχυρισμός όπως «το 60% ανταποκρίθηκε
και το 40% όχι» δεν πρέπει να ερμηνεύεται αυτόματα ως προσωπική πρόβλεψη. Μπορεί να αφορά μια
συγκεκριμένη μελέτη, έναν ορισμένο πληθυσμό, μια συγκεκριμένη διάγνωση, ένα χρονικό διάστημα ή έναν
τρόπο μέτρησης του αποτελέσματος.

Ακόμη κι αν ένα εύρημα περιγράφει σωστά τον μέσο όρο μιας ομάδας, δεν λέει από μόνο του ποιος
συγκεκριμένος ασθενής θα ωφεληθεί. Η αποτελεσματικότητα σε πληθυσμούς (τα αποτελέσματα που
παρατηρούνται συνολικά σε ομάδες συμμετεχόντων) δεν ταυτίζεται με την ανταπόκριση κάθε ατόμου.
Ορισμένοι μπορεί να έχουν σημαντική ανακούφιση, άλλοι μικρότερη ή καμία, ενώ κάποιοι μπορεί να
εμφανίσουν ανεπιθύμητες ενέργειες.

Πριν βασιστείτε σε έναν αριθμό, αναζητήστε απαντήσεις στις παρακάτω ερωτήσεις:

Ποιοι συμμετείχαν; Είχαν την ίδια πάθηση και παρόμοια χαρακτηριστικά με τον άνθρωπο στον οποίο
αφορά η πληροφορία;

Τι ακριβώς μετρήθηκε; Μείωση της έντασης του πόνου, καλύτερη λειτουργικότητα, λιγότερη χρήση
άλλων φαρμάκων ή κάτι διαφορετικό;

Σε σχέση με τι; Με εικονικό φάρμακο, άλλη θεραπεία ή τη συνήθη φροντίδα;

Για πόσο διάστημα; Μια βραχυπρόθεσμη βελτίωση δεν απαντά αυτομάτως στο ερώτημα για
μακροχρόνια χρήση.

Ποιος δημοσίευσε τα στοιχεία; Υπάρχει παραπομπή σε μελέτη ή οδηγία και είναι σαφές ποιος
χρηματοδότησε το περιεχόμενο;

Αν μια σελίδα χρησιμοποιεί το «60%/40%» χωρίς να εξηγεί τη μελέτη ή το νόημα των ποσοστών,
αντιμετωπίστε το ως ελλιπή πληροφορία — όχι ως προσωπική πρόγνωση.

3. Τα κλασικά αναλγητικά δεν είναι κατάλληλα ή αποτελεσματικά
για κάθε πόνο
Στις διαδικτυακές συζητήσεις παρουσιάζονται συχνά τα αναλγητικά σαν να αποτελούν μία ενιαία κατηγορία.
Στην πράξη, διαφορετικά φάρμακα έχουν διαφορετικές χρήσεις, περιορισμούς και κινδύνους. Ορισμένα μη
οπιοειδή αναλγητικά μπορεί να βοηθήσουν σε συγκεκριμένες καταστάσεις, αλλά δεν είναι κατάλληλα για
όλους. Παράγοντες όπως άλλα νοσήματα, η ηλικία και τα φάρμακα που ήδη λαμβάνει κάποιος μπορεί να
επηρεάζουν την επιλογή τους.

Επιπλέον, ένα φάρμακο μπορεί να προσφέρει περιορισμένη ανακούφιση ή να μην αντιμετωπίζει επαρκώς την
αιτία του πόνου. Αυτό δεν σημαίνει ότι η επόμενη επιλογή πρέπει να είναι οπωσδήποτε ένα οπιοειδές. Η



αξιολόγηση μπορεί να οδηγήσει σε συνδυασμό προσεγγίσεων, όπως κατάλληλη φυσική δραστηριότητα,
φυσικοθεραπεία, ψυχολογική υποστήριξη ή άλλες παρεμβάσεις, ανάλογα με τη διάγνωση και τις ανάγκες του
ασθενούς.

4. Οπιοειδή: οφέλη, περιορισμοί και κίνδυνος εξάρτησης
Τα οπιοειδή είναι φάρμακα που δρουν σε συγκεκριμένους υποδοχείς του νευρικού συστήματος και μπορούν
να χρησιμοποιηθούν για την αντιμετώπιση ορισμένων μορφών πόνου. Δεν είναι όλα ίδια και δεν έχουν την
ίδια ισχύ ή διάρκεια δράσης. Η χρήση τους απαιτεί ιατρική αξιολόγηση και σαφές σχέδιο παρακολούθησης.

Η πληροφορία online πρέπει να αναφέρει όχι μόνο πιθανά οφέλη, αλλά και τις αβεβαιότητες και τους
κινδύνους. Ανάλογα με το φάρμακο και τον άνθρωπο, μπορεί να εμφανιστούν υπνηλία, δυσκοιλιότητα,
ναυτία ή άλλες ανεπιθύμητες ενέργειες. Η καταστολή μπορεί να επηρεάσει την οδήγηση ή τη χρήση
μηχανημάτων. Η λήψη μαζί με ορισμένα άλλα φάρμακα ή ουσίες ενδέχεται να αυξήσει τους κινδύνους — γι’
αυτό χρειάζεται έλεγχος από επαγγελματία υγείας.

Σημαντικό είναι και το ενδεχόμενο ανοχής (όταν με τον χρόνο μπορεί να χρειάζεται διαφορετική δόση για το
ίδιο αποτέλεσμα) ή σωματικής εξάρτησης (όταν ο οργανισμός προσαρμόζεται στο φάρμακο και η απότομη
διακοπή μπορεί να προκαλέσει συμπτώματα στέρησης). Η διαταραχή χρήσης οπιοειδών είναι διαφορετική
κατάσταση και περιλαμβάνει προβληματική, δύσκολα ελεγχόμενη χρήση. Οι όροι δεν είναι συνώνυμοι, αλλά
όλοι αποτελούν λόγους για προσεκτική παρακολούθηση.

Μην ξεκινάτε, αλλάζετε δόση ή διακόπτετε οπιοειδές με βάση οδηγίες από ανάρτηση ή φόρουμ. Η απότομη
διακοπή μετά από συστηματική χρήση μπορεί να είναι επικίνδυνη ή ιδιαίτερα δυσάρεστη. Επικοινωνήστε με
τον γιατρό σας για ασφαλές πλάνο. Αν υπάρχει δυσκολία στην αναπνοή, απώλεια συνείδησης ή αδυναμία
αφύπνισης μετά τη λήψη οπιοειδούς, καλέστε άμεσα το 112.

5. Μην μπερδεύετε την τιμή με την αποτελεσματικότητα
Η τιμή είναι ένα από τα πιο συχνά σημεία που οδηγούν σε παρανοήσεις. Μια ακριβότερη θεραπεία δεν είναι
αυτομάτως πιο αποτελεσματική ή ασφαλέστερη για εσάς, όπως και μια φθηνότερη επιλογή δεν είναι κατ’
ανάγκη κατώτερη. Η τιμή μπορεί να επηρεάζεται από τη μορφή του προϊόντος, τη συσκευασία, τη
διαθεσιμότητα, την αποζημίωση και άλλους παράγοντες.

Χρησιμοποιήστε τις πληροφορίες κόστους για να κάνετε πρακτικές ερωτήσεις — gr.rua όχι για να επιλέξετε
μόνοι σας θεραπεία. Για παράδειγμα:

Ποιο είναι το συνολικό κόστος για το χρονικό διάστημα που έχει προτείνει ο επαγγελματίας υγείας;

Υπάρχει αποζημίωση ή άλλη νόμιμη δυνατότητα κάλυψης;

Υπάρχει ισοδύναμη επιλογή που ο γιατρός ή ο φαρμακοποιός θεωρεί κατάλληλη;

Η τιμή που βλέπω αφορά πραγματικά διαθέσιμο προϊόν ή απλώς ενδεικτική καταχώριση;

Η τιμή δεν αποδεικνύει ούτε την ποιότητα της πληροφορίας ούτε την καταλληλότητα ενός φαρμάκου.
Αποφύγετε αγορές από μη ελεγμένες πηγές και μη χρησιμοποιείτε φάρμακα που προορίζονται για άλλο
άτομο.

6. Ελέγξτε την πηγή, την ημερομηνία και τον σκοπό της σελίδας
Πριν εμπιστευτείτε μια πληροφορία, εξετάστε ποιος τη δημοσίευσε και πότε. Ένα άρθρο από επίσημο φορέα
υγείας, επιστημονική εταιρεία ή αναγνωρισμένο ιατρικό οργανισμό μπορεί να είναι χρήσιμο σημείο εκκίνησης,
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αλλά και πάλι χρειάζεται να ελέγξετε σε ποιον πληθυσμό και σε ποια θεραπεία αναφέρεται. Οι οδηγίες και οι
διαθέσιμες επιλογές μπορεί να αλλάζουν.

Προσέξτε ιδιαίτερα περιεχόμενο που:

υπόσχεται «μόνιμη λύση» ή αποτέλεσμα για όλους,

παρουσιάζει μόνο τα οφέλη και παραλείπει ανεπιθύμητες ενέργειες,

δεν αναφέρει πηγές ή ημερομηνία δημοσίευσης,

συγχέει προσωπικές μαρτυρίες με επιστημονικά δεδομένα,

πιέζει τον αναγνώστη να αγοράσει προϊόν ή να πάρει θεραπευτική απόφαση άμεσα.

Τι μπορεί και τι δεν μπορεί να κάνει η Releaf
Η Releaf μπορεί να αναφέρεται ως ψηφιακή πλατφόρμα ενημέρωσης και διαθεσιμότητας. Αν χρησιμοποιείτε
τέτοια πλατφόρμα, διαβάστε προσεκτικά τι ακριβώς παρέχει: πληροφορίες, ενδείξεις διαθεσιμότητας ή άλλες
υπηρεσίες. Η ένδειξη διαθεσιμότητας δεν αποτελεί ιατρική σύσταση, δεν επιβεβαιώνει ότι ένα προϊόν είναι
κατάλληλο για εσάς και δεν εγγυάται από μόνη της την πραγματική διαθεσιμότητα σε κάθε σημείο.

Για αποφάσεις σχετικά με οπιοειδή, τη δόση ή τον κίνδυνο εξάρτησης, χρειάζεται εξατομικευμένη συζήτηση
με επαγγελματία υγείας. Χρησιμοποιήστε μια πλατφόρμα ενημέρωσης ως αφετηρία για ερωτήσεις και όχι ως
υποκατάστατο διάγνωσης ή συνταγογράφησης.

Cookies και Google Analytics: τι να ελέγξετε
Ορισμένοι ιστότοποι χρησιμοποιούν εργαλεία, όπως το Google Analytics, για να κατανοούν πώς
χρησιμοποιείται η σελίδα (για παράδειγμα, ποιες ενότητες επισκέπτονται περισσότερο οι χρήστες). Το αν και
πώς συλλέγονται δεδομένα εξαρτάται από τις ρυθμίσεις και τις πρακτικές του συγκεκριμένου ιστότοπου. Πριν
αποδεχτείτε cookies, διαβάστε την ειδοποίηση συναίνεσης και την πολιτική απορρήτου.

Ελέγξτε αν μπορείτε να απορρίψετε τα μη απαραίτητα cookies, ποια δεδομένα περιγράφεται ότι συλλέγονται
και πώς μπορείτε να αλλάξετε αργότερα την επιλογή σας. Last month, I was working with a client who was



shocked by the final bill.. Η συναίνεση για cookies είναι θέμα ιδιωτικότητας· δεν αποτελεί ένδειξη ότι οι ιατρικές
πληροφορίες της σελίδας είναι σωστές ή κατάλληλες για εσάς.

Πρακτική λίστα ελέγχου πριν βασιστείτε σε μια πληροφορία
1. Εντοπίστε την πηγή: ποιος δημοσίευσε το περιεχόμενο και ποιος είναι ο σκοπός του;

2. Ελέγξτε το πλαίσιο: σε ποια διάγνωση, πληθυσμό και διάρκεια θεραπείας αναφέρεται;

3. Διαβάστε τα ποσοστά προσεκτικά: το 60%/40% περιγράφει μια ομάδα, όχι βεβαιότητα για ένα άτομο.

4. Αναζητήστε ισορροπία: παρουσιάζονται οφέλη, περιορισμοί, ανεπιθύμητες ενέργειες και εναλλακτικές;

5. Μην επιλέγετε από την τιμή: ρωτήστε επαγγελματία υγείας για καταλληλότητα και κόστος.

6. Συζητήστε την προσωπική σας περίπτωση: μην αρχίζετε, αλλάζετε ή διακόπτετε οπιοειδή μόνοι σας.

Ερωτήσεις που μπορείτε να κάνετε στον επαγγελματία υγείας
Ποια είναι η πιθανότερη αιτία του πόνου μου και χρειάζονται επιπλέον εξετάσεις;

Ποιος είναι ο στόχος της θεραπείας: λιγότερος πόνος, καλύτερη λειτουργικότητα ή και τα δύο;

Ποιες επιλογές υπάρχουν πέρα από τα οπιοειδή και ποια είναι τα υπέρ και τα κατά τους;

Αν εξετάζουμε οπιοειδές, πώς θα παρακολουθούμε την αποτελεσματικότητα και τον κίνδυνο εξάρτησης;

Ποια συμπτώματα ή ανεπιθύμητες ενέργειες πρέπει να αναφέρω άμεσα;

Πώς επηρεάζουν το κόστος και η διαθεσιμότητα τις επιλογές μου χωρίς να αλλάζει η ιατρική
καταλληλότητα;

Το βασικό συμπέρασμα
You know what's funny? η αξιόπιστη ενημέρωση ασθενών για τα οπιοειδή δεν υπόσχεται ότι ένα φάρμακο θα
λύσει κάθε πρόβλημα ούτε αποκρύπτει τον κίνδυνο εξάρτησης. Εξηγεί τι γνωρίζουμε, τι δεν γνωρίζουμε και σε
ποιους ανθρώπους αναφέρονται τα δεδομένα. Θυμηθείτε ότι η συχνότητα του χρόνιου πόνου —που συχνά
εκτιμάται γύρω στο 20% των ενηλίκων, ανάλογα με τον ορισμό— δεν σημαίνει πως όλοι χρειάζονται την ίδια
θεραπεία.

Διαβάστε τα ποσοστά ως στοιχεία για ομάδες, όχι ως προσωπικές εγγυήσεις. Μην εξισώνετε την τιμή με την
αποτελεσματικότητα και μην παίρνετε αποφάσεις για φάρμακα από μεμονωμένες αναρτήσεις. Η πιο χρήσιμη
διαδικτυακή πληροφορία είναι εκείνη που σας βοηθά να κάνετε πιο συγκεκριμένες ερωτήσεις και να
συμμετέχετε με ασφάλεια στη συζήτηση με τον επαγγελματία υγείας σας.


