Periferni nervové blokady v détské ortopedii — vlastni zkusenosti
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Cile: Zhodnoceni pfinosu perifernich nervovych blokad v détském véku na kvalitu perioperacni péce u
ortopedickych

vykonu na zakladé zkuSenosti naseho pracovisté.

Metody: Sledovany soubor tvofili pacienti mladsi 14 let, kde byla podana anestézie pro ortopedicky vykon
v obdobi 1-11/2006. Z dokumentaci byly zjiStovany tyto parametry: po€et podanych anestézii, pocet pacientd
s vékem pod 14 let, typ pouzité anesteziologické techniky (celkova - regionalni - kombinace) a vyskyt
zavaznych komplikaci véetné tzv. kompartment syndromu.

Vysledky jsou uvadény jako absolutni hodnoty, pfipadné jako %, ke zpracovani dat byly pouzity deskriptivni
statistické metody..

Vysledky: V pribéhu sledovaného obdobi bylo provedeno celkem 1739 vykonu. Celkem bylo operovano
143 pacientd (8,2%) mladSich 14 let.

Bez ohledu na vék byla pouziti regionalni anestézie jako samostatné techniky pouzita epiduralni blokada

u 23 pacientt (2,5%), subarachnoidealni blokada u 540 pacientt (57,6%), kaudalni blokada u 19 pacientt
(2%) a blokada nervové pletené ¢i periferniho nervu u 435 pacientl (46,4%).

V pfipadé vyuziti techniky regiondlni anestézie jako sloZzky kombinované anestézie byla epiduralni blokada
pouzita ve 2 pfipadech (2,5%), subarachnoidedlni blokada u 2 pacientl (2,5%), kaudalni blokada u 19
pacientl (24,1%) a blokada nervu ¢&i nervové pletené u 56 pacientl (70,9%). V 7 pfipadech (8,9%) byla
regionalni anestézie doplnéna celkovou anestézii pro nedostate€nou uroven blokady (ve 2 pfipadech se
jednalo o selhani subarachnoidealni blokady a v 5 pfipadech selhani periferni nervové blokady.

U pacientll mlads$ich 14 let byla technika regionalni anestézie pouzita jako samostatna u 9 pacientd
(6,3%)— vesmés se jednalo o periferni nervové blokady.

V pfipadé anestézie kombinované byla u pacientd mladSich 14 let pouzita u 73 pacientl (51%), z toho
epiduralni blokada u 2 pacientd (2,7%), kaudalni blokada u 19 pacientl (26%), a blokada nervu ¢i nervové
pletené u 52 pacientl (71,2%).

Pocet pacientd s néjakou formou regionalni anestézie mladsich 14 let byl 82 (57,3). Periferni nervova
blokada byla pouzita u 61 pacientt (42,7%) mladSich 14 let.

Diskuse: Kvalitni zvladani perioperacni bolesti v détském véku je komplikovano, zvlasté v nizSich vékovych
skupinach a u mentalné retardovanych déti, zhorSenou schopnosti ditéte sdélit zazitek bolesti a projekci
jinych negativnich sensaci do bolestivého chovani.

Techniky regionalni anestézie jsou, na rozdil od systémové podavanych analgetik, schopny tlumit nejen
klidovou bolest, ale i bolest proceduralni. V Ceské republice ¢astéji vyuzivana kaudalni blokada, s sebou
pfinasi potenciondlni problémy a rizika spojena s mistem zavedeni katétru a s nemoznosti dosazeni unilateralni
blokady, coz ve svém dusledku vede k vysSi incidenci retence moci s nutnosti katetrizace mo¢ového
meéchyre. V literatufe je uvadén i vyssi vyskyt PONV a nizsi procento déti a rodi¢u spokojenych s kvalitou
pooperacni analgezie oproti perifernim nervovym blokadam, coz koresponduje i s nasimi zkuSenostmi.

Z tohoto divodu jsou pro nas periferni nervové blokady nyni technikou volby pfi indikaci techniky regionaini
anestézie k tlumeni perioperacni bolesti.

Zavér: Regionalni techniky (véetné pokracujicich) samostatné, ¢i v kombinaci s celkovou anestézii povazujeme
za optimalni metodu u pfevazné vétsiny pacientd podstupujicich ortopedické vykony. U détskych

pacientl se pak jevi v mnoha ohledech vyhodnéj$i nez blokady neuroaxialni.



