Blokada sfenopalatinalniho ganglia
v terapii postpunkcni cefaley

Uvod Popis pfipadu

Jednou z komplikaci u pacientt po lumbalni punkci je e 35|etd pacientka 48 hodin po diagnostické lumbalini
postpunkeni bolest hlavy (post dural puncture punkci (atraumatickd jehla G22) s priznaky PDPH s
headache, PDPH). Zlatym standardem |écby je aplikace VAS=8, tuhnutim $ije, vertigem a nauzeou
epiduralni krevni zatky, invazivni zakrok s moznymi riziky * VleZe byla provedena topicka aplikace 0.5 + 0.5 mL
a komplikacemi. Blokada sfenopalatinalniho ganglia 10% lidokainu vatovymi stetickami zavedenymi do
(SPGB) je relativné neinvazivni postup, ktery je dosud obou nostril, ponechany in situ po dobu 15 min

pouzivan jako léCebna modalita ruznych typu bolesti

* Nasledné pacientka po dobu 20 hodin udava

hlavy a muze hrat vyznamnou roli take v lecbe PDPH. maximalni bolest VAS=2, ve 4hodinovych intervalech

Tato kazuistika prinasi zajimavou kombinaci osobni oro tuhnutfi &ije vZdy na 30 min volila horizontalni

zkusenosti — blokadu si aplikovala polohu, bez nutnosti dal$i analgoterapie
pacientka/anesteziolozka sama sobé.

* SPGB bylo nutné zopakovat po 24 hodinach pro
VVAS=7, poté s jiz trvalym efektem, bez navratu bolesti

Provedeni

e Lidocain 10% 1 ml , -
Vite, ze ... ?

* Indikace SPGB: migrena, cluster headache, neuralgie trigeminu,

* Vatove steticky

poop. bolest po FESS
* Provedeni SPGB: 4% kokain, 2% az 4% lidocaine, 0.5% bupivakain,

depotni steroidy, 6% fenol... pravdepodobné hraje roli i prosta

Lidocain
Lidocainum

stimulace ganglia stétickou

* Pristup k SPG: transnazalné (topicky, inj., gtt, spray), transoralné,
infrazygomaticky

 SPG — parasympaticka, sympaticka,

,’ Je to fakt hUSty jsem senzoricka i motoricka inervace

necekala, ze to bude takhle fungovat. * PDPHincidence je pfiblizné 40%,
pokud je jehla velikosti 20-22G

(diagnosticka lumbalni punkce)

Zaver
* Blokada sfenopalatinalniho ganglia transnazalnim
pristupem predstavuje jednoduchou, rychlou a

Tipy a triky

e Pred aplikaci bloku vykapat nos adstringencnimi kapkami

minimalné invazivni metodu Ucinné analgezie

postpunkcni cefaley

» Pro daléi pouiti je potieba stanovit efektivitu e Mirit stetickami mirnée lateralne, nikoliv medialnée

rdznych technik provedeni blokady. * Nikdy neprovadet vyplach nosni dutiny 96% alkoholem

* Po bloku se vyvarovat cinnosti stimulujici sympatikus!
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