Pouziti technik regionalni anestezie v intenzivni peci: kazuistika
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Uvod: Techniky regionalni anestezie (RA) neodmyslitelné patfi
K multimodalni analgetické terapii. Mezi vyhody jejich pouziti
v intenzivni peécCi patri zajisteni dostateCne analgezie, snizeni
psychickeho stresu, moznost Casnejsi rehabilitace, snizeni spotreby

opioidnich analgetik, a tak i jejich nezadoucich ucinku.

Kazuistika: 14leta polytraumatizovana pacientka po padu z vysky
(nestabilni fraktura panve, ftristiva zlomenina predlokti a diafyzy
humeru, pneumothorax vpravo) byla po primarnim osetreni fr. horni
koncCetiny v krajské nemocnici letecky transportovana do traumacentra
FDN Brno, sedovana, na UPV, obehove stabilni.
43 hodin po urazu byla provedena stabilizace panve zevnim fixatorem.
byla zvolena kombinace dvou bloku:
blokada S

(Chirokain + Sufenta) a kontinualni supraklavikularni blokada

K pooperacni analgezii

kontinualni epiduralni tunelizaci katetru

plexus brachialis. Periferni nervovy katetr byl zaveden pod
ultrazvukovou kontrolou real time in-plane, jako uvodni bolus bylo
aplikovano 15 ml 0,25% Chirocainu.

Nasledujici den byla vysazena sedace a pacientka byla bez komplikaci
extubovana.

Po vysazeni analgosedace se demaskovaly znamky poraneni
n. radialis (parestezie v inervacni oblasti, porucha hybnosti pri extenzi
zapesti). V analgezii bylo pokracovano Paracetamolem a kombinaci

dvou kontinualnich bloku. VAS se pohybovalo v rozmezi 0-3.

Druhy den po aplikaci RA se objevily priznaky blokady sympatiku
v cervikalni oblasti: parcialné vyjadreny Horneruv syndrom a asymetrie
pri ceneni zubu.

Ctvrty den byla v kombinované celkové a regionalni anestezii

provedena osteosyntéza predlokti. Pacientka Dbyla prelozena

s pokracujici kontinualni epiduralni a supraklavikularni blokadou k dalsi

peci na chirurgickou JIP.
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Obrazek 1: Zevni fixator, periferni nervovy a epiduralni katetr
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Diskuse: Pouziti technikk RA u pacientky vedlo k cCasne extubaci

a efektivni analgezii v pooperacnhim obdobi na ARO oddeleni.
Vzhledem k omezenym moznostem polohovani (ZF panve) byla
punkce epiduralniho prostoru, konfirmace spravné polohy epiduralnino
katetru a testovani urovne senzitivnino a motorickeho Citi po dobu
analgosedace pacientky obtiznegjsi.

Pri regionalnich blokadach v oblasti krku nad klickem muze az
v 90 % pripadu dojit k blokadé krcnich sympatickych ganglii a ke vzniku
Hornerova syndromu. Jeho pritomnost neni indikaci k preruseni
aplikace anestetika ani k vytazeni katetru, postaci pacienta (ev. rodiCe)
dostatecne edukovat. Znamky poraneni n. radialis byly vzhledem
kK charakteru poraneni ocekavaneé, a nemely by byt posuzovany jako
kontraindikace k pouziti RA.

Techniky RA se k analgezii v prostredi intenzivni pece bohuzel
nepouzivaji prilis casto, a to | pres jejich jednoznacny benefit. Moznym
duvodem je nedostatecna zkusenost lekaru intenzivni pece s RA, se
kterou maji naopak vetsi zkusenosti anesteziologové pracujici na
operacnich salech. Spoluprace mezi intenzivistou a anesteziologem je

v techto pripadech klicova.

Zaver: Pouziti regionalni anestezie k analgeticke terapii by melo byt
vzdy zvazeno, a to i v prostredi intenzivni péce, zejména u pacientu s

komplikovanymi frakturami.

Stret zajmu: Autori prohlasuji, ze nemaiji stret zajmu v souvislosti s tématem prace. Pacientuv zakonny zastupce podal pisemny informovany souhlas s publikaci. Koresponduijici autor: Klabusayova Eva, Klabusayova.Eva@fnbrno.cz
Financovani: Tato prace vznikla za podpory specifického vysokoskolského vyzkumu, kterou poskytlo MSMT ((MUNI/A/1153/2020, MUNI/A/1178/2020),) a za podpory projektu Juniorsky vyzkumnik Masarykovy univerzity (Jozef Kluéka, ROZV/28/LF/2020).



