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Blokada nerwow
obwodowych

W niniejszej ulotce wyjasniono, czego nalezy sie spodziewac po operaciji
z zastosowaniem blokady nerwdw obwodowych. Zostata ona
przygotowana przy wspotpracy z anestezjologami, pacjentami oraz ich
pethnomochnikami.

Spis tresci
W niniejszej broszurze opisano:

czym jest blokada nerwdw obwodowych

jakie korzystne skutki moze miec zastosowanie jej podczas operacii

na czym ona polega

m CO bedzie dziato sie dalej

ryzyko i wspolne podejmowanie decyzji.

Czym jest blokada nerwdow obwodowych

Blokada nerwdw obwodowych polega na znieczuleniu nerwdw w okreslonej okolicy
ciata, np. w ramieniu, rece czy w nodze lub stopie poprzez wstrzykniecie srodka
znieczulajgcego. Miegjscowy zastrzyk znieczulajgcy blokuje sygnaty bdlowe i sprawia, ze
czes$¢ ciata jest odretwiata i nieruchoma, chociaz nadal mozna odczuwad, kiedy ta
czes$¢ ciata jest poruszana czy pociggana podczas zabiegu.

Blokada nerwdw moze byc stosowana zamiast znieczulenia ogdlnego. Jest to
szczegolnie wskazane dla pacjentdw ze schorzeniami, ktére mogqg stwarzac ryzyko
zwigzane ze znieczuleniem ogdolnym. Kolejng zaletq operacii z blokadqg jest to, ze
pozwala na unikniecie niektérych powiktan, ktére mogqg wystgpic przy stosowaniu
znieczulenia ogdlnego.

Blokada nerwdw moze byc stosowana razem ze znieczuleniem ogdlnym, by wspomaoc
radzenie sobie z bdlem po operacji. Moze ona réwniez dziatac przeciwbdlowo do 24
godzin po operaciji, chociaz w niektdrych czesciach ciata czucie mozna odczuwac
odretwienie do 48 godzin.

Przy podawaniu blokady nerwdw obwodowych czesto stosuje sie sedacje, ktéra
wptywa relaksacyjnie na pacjenta i powoduje sennos¢ podczas operacii. Sedacja
moze by lekka lub gteboka, a pacjent moze potem pamietac zardbwno wszystko, jak i



jedynie pewne elementy lub nawet nic. Wiecej informacji na temat sedacji mozna
znalez¢ w naszej ulotce Czym jest sedacja , dostepnej w réznych wersjach jezykowych
tutaq;:

Anestezjolog pomoze zdecydowac, ktéra opcja bedzie dla Pana/Pani najlepsza w
przypadku konkretnej operacii.

Zalety blokady nerwéw obwodowych
Skuteczniejsze tagodzenie bdlu pooperacyjnego.

Zmniejszona koniecznos$¢ podawania lekéw przeciwbdlowych zawierajgcych opioidy
zaraz po operacji. Mogg one wywotywac nudnosci i zaparcia. W rzadkich
przypadkach istnieje ryzyko uzaleznienia, jesli sg przyjmowane przez dtuzszy czas.

Unikniecie znieczulenia ogdlnego i zwigzanych z nim zagrozen oraz skutkow
ubocznych. Typowe skutki uboczne znieczulenia ogdlinego to nudnosci, bdl gardta i
sennosc.

Mozliwos¢ wcezesniejszego wstania z tdézka i poruszania sie oraz szybszego opuszczenia
szpitala.

Klinika oceny przedoperacyjnej (ocena wstepna)

Na kilka tygodni lub dni przed planowang operacjg mozesz zostac
zaproszony do kliniki oceny przedoperacyjnej. Czasami, w przypadku
drobniejszych zabiegdw chirurgicznych, pielegniarka/pielegniarz
umowi sie na rozmowe telefoniczng, aby omowic niektdre pytania
pacjenta.

Nalezy przyniesc¢ ze sobq (lub przygotowac na rozmowe telefonicznq):
liste przyjmowanych obecnie lekdw lub leki w ich oryginalnych opakowaniach

w przypadku przyjmowania lekéw rozrzedzajgcych krew nalezy poinformowac o tym
zespot oceny przedoperacyjnej aby mogt ustali¢, czy konieczne jest zaprzestanie
przyjmowania tych lekéw przed operacjq

wszelkie posiadane informacje o badaniach i zabiegach w innych szpitalach

informacje na temat problemow, jakie w przesztosci pojawity sie u pacjenta lub u
innych cztonkdw rodziny po podaniu znieczulenia

aktualne pomiary cisnienia krwi.
W klinice moze nadarzyc¢ sie okazja do spotkania z anestezjologiem. W przeciwnym
razie nastgpi to w szpitalu w dniu operaciji.
W dniu operaciji

Szpital powinien udzieli¢ jasnych wskazdwek dotyczgcych jedzenia i
picia oraz przyjmowania lekow. Wazne jest, by ich przestrzegac.



Podanie blokady nerwow

Zazwyczaj pacjent(ka) jest zaprowadzony(-a) do pomieszczeniu w poblizu sali
operacyjnej lub specjalnego pokoju do podawania znieczulenia, gdzie wykonana
bedzie blokada nerwdw. Urzgdzenia monitorujgce zostang podtgczone, by zespot
medyczny mogt nadzorowac stan pacjenta przez caty czas trwania zabiegu.

Skora wokdt miejsca wktucia zostanie oczyszczona i podany zostanie niewielki zastrzyk z
miejscowym srodkiem znieczulajgcym, aby pozbawic to miejsce czucia - podczas
whnikania substanciji do tkanek, mozna odczuc lekkie pieczenie.

Kiedy skéra zostanie pozbawiona czucia, stosuje sie inng igte do wykonania blokady
nerwow. Anestezjolog uzyje aparatu USG w celu zlokalizowania nerwdw i wstrzyknie
Srodek znieczulajgcy w odpowiednie migjsce.

Wiekszo$¢ pacjentdw uwaza, ze zastrzyk znieczulajgcy nie jest bardziej bolesny niz
wprowadzenie kaniuli do zyty (cienkiej plastikowej rurki umieszczanej w zyle).

Najpierw w tej czesci ciata zaczyna sie odczuwac sie ciepto i mrowienie, a nastepnie
ma sie wrazenie, ze robi sie ciezka i odretwiata. Srodek znieczulajgcy zwykle potrzebuje
od 20 do 40 minut, zeby zaczqc¢ dziatac. Lekarz anestezjolog sprawdzi czucie w réznych
czesciach ciata. Pacjent(ka) nie zostanie zabrany(-a) do sali operacyjnej, dopodki
anestezjolog nie potwierdzi, ze blokada zadziatata.

Jesli blokada w petni nie zadziata, personel moze zaproponowac wiecej znieczulenia
miejscowego, dodatkowe Srodki przeciwbdlowe lub znieczulenie ogdine.

Podczas operacii

Specjalny ekran zostanie ustawiony w taki sposdb, zeby zastoni¢ widok wykonywanej
operaciji.

Czasami podczas zabiegu mozna stuchac¢ muzyki za pomocqg stuchawek na wtasnym
urzgdzeniu - nalezy zapytac personel, czy jest taka mozliwose.

Sala operacyjna to ruchliwe miejsce - zazwyczaj znajduje sie tam od pieciu do oSmiu
0sob, a kazda z nich odgrywa konkretng role podczas opieki nad pacjentem(-tkq).
Personel anestezjologiczny jest obecny przez caty czas tfrwania zabiegu, a czasami inni
cztonkowie zespotu rowniez mogqg rozmawiac z pacjentem(-tkg) i pomagac przy
zabiegu.

W przypadku podania srodka uspokajajgcego, pacjent(ka) bedzie zrelaksowany(-a) i
senny(-)a. Przez lekkg, plastikowq maske podawany jest tlen. Pacjent(ka) moze
pamietac operacje, chociaz mogq to byc¢ tylko jej fragmenty.

Wiecej informacji na temat sedacji mozna znalez¢ w naszej ulotce Czym jest sedacja,
dostepnej w roznych wersjach jezykowych tuta;j:

Po operac]

Dziatanie blokady nerwdw moze trwac do 48 godzin. Podczas dziatania blokady dana
czes$¢ ciata bedzie bardzo ciezka i konieczne bedzie jej podparcie do czasu, az miesnie
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zaczng ponownie reagowac. Do czasu odzyskania zdrowia po operacji pacjent(ka)
moze potrzebowac kogos do pomocy w wykonywaniu codziennych czynnosci.

Gdy dziatanie blokady nerwdw zanika, mozna odczuwac mrowienie w palcach rgk i
nog. Jest zupetnie normalna reakcja.

Opieka pooperacyjna w domu

Przed wypisaniem do ze szpitala pacjent(ka) otrzyma informacje dotyczgcqg powrotu
do zdrowia w domu. Po powrocie do domu nalezy stosowac wszelkie ofrzymane
akcesoria podtrzymujgce. Poniewaz pacjent(ka) nie bedzie mie¢ w petni czucia w
operowanym miejscu, tatwo moze dojs¢ do kontuzji. Brak czucia moze trwac zazwyczaj
do 48 godzin.

Nalezy zachowac szczegdlng ostrozno$¢ w poblizu zrédet ciepta, takich jak ogien lub
kaloryfery. Gdy ramie jest odretwiate, nie odczuwa sie ciepta i mozna sie poparzyc.

Nalezy unikac¢ uzywania jakichkolwiek maszyn lub urzgdzen domowych takich jak
czajnik, zelazko, czy tez urzgdzen do gotowania.

Zaleca sie, aby zaczgc¢ przyjmowac leki przeciwbdlowe, zanim dziatanie blokady
ustanie, zgodnie z instrukcjami ze szpitala. Jest to bardzo wazne, poniewaz dziatanie
blokady nerwdw moze ustac nieoczekiwanie.

Kiedy zwréci¢ sie o pomoc
Nalezy koniecznie wezwac pogotowie ratunkowe, jesli:
wystgpig niewyjasnione dusznosci
pojawi sie silny bdl, ktérego nie mozna ztagodzi¢ za pomocqg tabletek.

Jesli blokada nie ustgpi catkowicie po dwdch dniach po operacii, nalezy skontaktowac
sie z anestezjologiem, dzwonigc pod numer podany w wypisie ze szpitala.

Dodatkowe informacje na temat blokad nerwow

Specjalistyczne stowarzyszenie zajmujgce sie znieczuleniem regionalnym - RA-UK,
przygotowato film informacyjny dla pacjentéw na temat blokad nerwdw: Nerve blocks:
an information video for patients (Blokady nerwdw: informacja dia pacjentow):

Ryzyko i wspolne podejmowanie decyzji

Stosowane obecnie srodki znieczulajgce, w tym takze bloki nerwow
obwodowych, sg bardzo bezpieczne. Jednakze powszechnie
wystepujgce skutki uboczne zwigzane ze stosowaniem blokady
nerwow zwykle nie sq powazne ani dtugotrwate. Bardzo rzadko
blokady nerwdw mogqg powodowac ich uszkodzenie.

Dalsze informacje na temat tego ryzyka mozna znalez¢ w naszej ulotce: Uszkodzenie
nerwu zwigzane z zastosowaniem blokady nerwdw obwodowych.



Lekarz anestezjolog omawia z pacjentem zagrozenia, ktére wedtug niego sg w danym
przypadku najbardziej prawdopodobne. Potencjalne problemy wystepujgce rzadziej
zostang omaowione tylko wtedy, kiedy bedqg dotyczy¢ danego pacjenta.

Wspdlne podejmowanie decyzji

Wspdlne podejmowanie decyzji gwarantuje wsparcie pacjentéw w dokonywaniu

wtasciwych dla nich wybordw. Jest to proces oparty na wspotpracy, podczas ktdrego
lekarz wspiera pacjenta w podjeciu decyzji o jego leczeniu.

Tego typu rozmowa jest potgczeniem:

wiedzy lekarza na temat réznych opciji leczenia, dowoddw medycznych,
potencjalnego ryzyka i korzysci

tego, co pacjent wie najlepiej: wtasnych preferencii, sytuacji osobistej, celdw,
wartosci i przekonan.

Wiecej informacji mozna znalez¢ na stronie:

Wymienione ponizej zasoby mogg pomaoc pacjentowi jak najlepiej przygotowac sie do
rozmowy z anestezjologiem bqdz personelem przeprowadzajgcym ocene
przedoperacyjng:

Choosing Wisely UK BRAN framework (Model UK BRAN - ,,Wybierajac madrze’’)

Ta ulotka moze postuzy¢ jako przypomnienie o pytaniach dotyczgcych leczenia, ktére
warto zadac.

NHS ask three questions (NHS zadaqj trzy pytania)
Konieczne moze by¢ podjecie jakichs decyzji dotyczgcych opieki zdrowotne;.

Centrum Opieki Okotooperacyjnej (CPOC)

CPOC stworzyto animacje wyjasniajgcg, czym jest wspdlne podejmowanie decyzji.



Pytania, kiore pacjenci mogqg chcie¢ zadac

Wszelkie pytania dotyczgce znieczulenia najlepiej jest zapisac (mozna skorzystac z
ponizszych przyktadow i dodac swoje wtasne w polu ponizej). Jesli chce sie
porozmawiac z anestezjologiem przed dniem operaciji, nalezy skontaktowac sie z
zespotem oceny przedoperacyjnej, ktéry by¢ moze bedzie w stanie umowic pacjenta
na rozmowe z anestezjologiem drogq telefoniczng lub podczas wizyty w klinice.

1. Czy ten rodzqj znieczulenia wiqgze sie z jakims szczegdlnym ryzykiem w moim
przypadku?

2. Czy znieczulenie ogdlne wigze sie u mnie z jakims zwiekszonym ryzykiem?

3. Co sie stanie, jesli blokada nerwéw obwodowych nie bedzie dziataé?



Lastrzezenia

Doktadamy wszelkich staran, aby informacje zawarte w niniejszej ulotce byty rzetelne i
aktualne, jednak nie mozemy tego zagwarantowac. Zdajemy sobie sprawe z tego, ze
ponizsze informacje ogdlne nie odpowiadajg na wszystkie Panstwa pytania, ani nie
obejmujqg wszystkich waznych dla Panstwa kwestii. Wszelkie Panstwa decyzje i problemy
powinny by¢ konsultowane z zespotem medycznym, a niniejsza ulotka moze postuzyC
jako wytyczna. Nie nalezy traktowac niniejszej ulotki jako porady lekarskiej samej w
sobie. Ulotka nie moze zosta¢ wykorzystana do zadnych celéw handlowych lub
biznesowych . Petna wersja zastrzezen dostepna jest tutqj

( ).

Wszystkie ttumaczenia dostarczane sq przez spotecznos¢ ttumaczy Translators Without
Borders. Jakos¢ ttumaczen jest sprawdzana w celu osiggniecia jak najwieksze;j
doktadnosci. Istnieje jednak pewne ryzyko niescistosci i btednej interpretacii niektérych
informacii.

Prosimy o opinie

Prosimy o przesytanie ewentualnych ogdlnych uwag na adres:

Royal College of Anaesthetists
Churchill House, 35 Red Lion Square, London WCIR 4SG
020 7092 1500

rcoa.ac.uk
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