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Lnieczulenie
zewngirzoponowe
podczas i po operaciji

Ta ulotka wyjasnia, czego mozesz sie spodziewad, jesli zdecydujesz sie
na znieczulenie zewngtrzoponowe w celu usmierzenia bolu podczas |
PO operacji. Zostata ona przygotowana przy wspotpracy z
anestezjologami, pacjentami oraz ich pethomocnikami.

Wstep

Niniejsza broszura opisuje:

czym jest znieczulenie zewngtrzoponowe

kiedy jest ono stosowane
jakie korzystne skutki moze miec zastosowanie go podczas operaciji

jak dziata i czego mozna sie spodziewac

= ryzyko i wspolne podejmowanie decyzji.

Czym jest znieczulenie zewngtrzoponowe?

Inieczulenie zewngtrzoponowe to rodzaj miejscowego srodka znieczulajgcego, ktdre
obejmuje wprowadzenie w plecy cienkiej, elastycznej rurki (cewnika), przez ktérg
podawane sq srodki znieczulenia miejscowego i leki przeciwbodlowe. Stosuje sie je
czesto w celu uSmierzania bdlu podczas porodu.

Mozna je stosowac jako srodek znieczulajgcy podczas operacii (z zastosowaniem
Srodka do znieczulenia ogdlnego lub bez) bgdz w celu tagodzenia bdlu
pooperacyjnego lub w obu przypadkach.

Po operacji cewnik moze by¢ pozostawiony w plecach w celu uzupetniania lekow
uSmierzajgcych bdl, zardbwno recznie jak i za posrednictwem automatycznej pompy.
Niektére pompy infuzyjne zewngtrzoponowe zaopatrzone sg w przycisk, ktdérym mozesz
samodzielnie dozowac srodek przeciwbolowy. Pompy te majg zaprogramowane limity
bezpieczenstwa zmniejszajgce ryzyko podania sobie przez pacjenta zbyt duzej ilosci
leku uSmierzajgcego bdl. Zespdt opieki medycznej rowniez kontroluje sytuacje.

Inieczulenie zewngtrzoponowe czesto mozna stosowac samodzielnie bgdz ze srodkami
do znieczulenia ogdlinego podczas réznych rodzajow operacji, np. operacii



nowotwordéw (szczegdlnie nowotwordw ptuc), a takze operacii urologicznych (np.
nerek i pecherza moczowego).

Jakie korzysci niesie ze sobq znieczulenie zewngtrzoponowe?

W przypadku niektérych operacji znieczulenie zewngtrzoponowe jest skuteczniejszym
Srodkiem uSmierzania bolu niz inne metody, zwtaszcza bdlu przy braniu gtebszego
oddechu, kaszlu lub poruszaniu sie w tozku.

W innych metodach usmierzania bdlu wykorzystuje sie morfine lub podobne leki
(opioidy). Sg to siine leki przeciwbdlowe, ktére mogg powodowac skutki uboczne, w
tym nudnosci, sennos¢, zaparcia i uzaleznienie (jesli stosuje sie je przez dtugi czas).
Morfina podawana w celu usmierzania bélu moze powodowac poczucie
zdezorientowania u niektorych pacjentow.

Istniejg rowniez dowody na to, ze stosowanie znieczulenia zewngtrzoponowego obniza
ryzyko wystgpienia innych komplikacji zwigzanych z operacjq; m.in. obniza ryzyko
wystgpienia zakrzepow krwi w nogach i ptucach, infekcji klatki piersiowej, a takze
koniecznosci przeprowadzenia zabiegu fransfuzji krwi.

Czy kazdy moze mie¢ wykonane znieczulenie
zewngqirzoponowe?

Inieczulenie zewngtrzoponowe mozna stosowac tylko w przypadku konkretnych
operaciji, a u niektérych pacjentdéw zastosowanie go jest niemozliwe. Lekarz
anestezjolog omowi to z tobq, jesli zajdzie taka potrzeba. Znieczulenie
zewngtrzoponowe moze nie byc wskazane jesli:

= przyjmujesz leki o dziataniu przeciwzakrzepowym, jak na przyktad warfaryne
= masz problemy z krzepliwosciq krwi

= masz alergie na regionalny srodek znieczulajgcy

= masz znaczng deformacje kregostupa

= masz stan zapalny w okolicy plecow

= jeste$ po wczesniejszych operacjach kregostupa z wprowadzonymi metalowymi
implantami.

Jak przebiega podanie znieczulenia zewnagtrzoponowego?
Inieczulenie zewngtrzoponowe moze byc¢ podane:

= kiedy jestes w petni obudzony(-a)
= przy sedacji (po lekach, ktére powodujg sennosc¢ i odprezenie).

Lekarz anestezjolog omowi z tobg metode najlepszg dla ciebie. Kroki zwigzane z
podaniem znieczulenia zewngtrzoponowego przewaznie obejmujaq:

= Anestezjolog lub asystent podtgcza monitory do pomiaru tetna, cisnienia krwi i
poziomu tlenu u pacjenta oraz wszelkie inne wymagane urzgdzenia

= kaniula (do kropldwki) jest umieszczana w zyle w rece w celu podawania ptynow
= zostaniesz poproszona/y o przyjecie pozycji siedzqgcej lub potozenie sie na boku

= nastepnie ktos z personelu medycznego pomoze ci pochyli¢ sie do przodu i wygigc
plecy tak bardzo, jak to tylko mozliwe — zobacz powyzej



lekarz anestezjolog przemyje miejsce na plecach srodkiem antyseptycznym
podany zostanie niewielki zastrzyk, aby znieczuli¢ okreslony obszar skory

wprowadzanie cewnika w plecy odbywa sie za pomocq igty. Igta zostaje usunieta, a
w plecach pozostaje jedynie cewnik zabezpieczony tasmq. W niektérych
przypadkach moze by¢ konieczne wykonanie kilku prob

cewnik moczowy jest czesto zaktadany w celu odprowadzania moczu z pecherzq,
jesli stosowane jest znieczulenie zewngtrzoponowe. Mozna omowic to bardzigj
szczegotowo z anestezjologiem.

Jakie to uczucie?

Podany w skore zastrzyk ze srodkiem do znieczulenia miejscowego moze przez chwile
szczypac. Nastepnie poczujesz ucisk, ale zazwyczaj jest to jedynie uczucie dyskomfortu,
kiedy igta i cewnik sg wprowadzane.

Czasami pojawia sie uczucie przebiegajgcego ostrego prgdu. Jesli do tego dojdzie,
anestezjolog oczywiscie to zauwazy, jednak nalezy dla pewnosci zwrdcic mu na to
uwage. Moze on wtedy zapytac¢, gdzie to odczutas/es.

Po podaniu znieczulenia miejscowego przez cewnik stopniowo pojawia sie uczucie
ciepta i odretwienia. Po zastosowaniu niektérych rodzajéw znieczulenia
zewngtrzoponowego nogi mogg wydawac sie ciezkie i frudno nimi poruszac. Jest to
normailne.

Wiekszo$¢ ludzi nie uwaza tych doznan za nieprzyjemne. Czucie i mozliwos¢ poruszania
powrdcq po zaprzestaniu podawania znieczulenia zewngtrzoponowego. W niektérych
przypadkach zatozenie cewnika do znieczulenia zewngtrzoponowego w odpowiednim
miejscu moze wymagac nawet kilku prob.

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.

Co nalezy ze sobq zabrac:
liste przyjmowanych obecnie lekdw lub leki w ich oryginalnych opakowaniach

Jesdli pacjent przyjmuje leki rozrzedzajgce krew, wazne jest, aby zespdt dokonujgcy
wstepnej oceny o tym wiedziat i przedyskutowat, czy nalezy zaprzestac
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.



Ryzyko i wspdlne podejmowanie decyszji

Nowoczesne metody znieczulania sg bardzo bezpieczne. Istnieje kilka
czesto wystepujgcych skutkdw ubocznych zwigzanych ze
stosowaniem lekdw znieczulajgcych lub uzytego sprzetu, ktdre zwykle
nie sg powazne ani dtugotrwate. Stopien ryzyka rozni sie wsrdd
pacjentdow i zalezy od zabiegu i zastosowanej techniki znieczulajgce.

Do czestych zagrozen zwigzanych ze stosowaniem znieczulenia zewngtrzoponowego
nalezq:

m niskie cisSnienie krwi

problemy z oddawaniem moczu
= swedzenie skory

= nudnosci

= bol gtowy.

W sporadycznych przypadkach znieczulenie zewngtrzoponowe moze doprowadzi¢ do
tymczasowego lub statego uszkodzenia nerwu.

Lekarz anestezjolog omawia z pacjentem zagrozenia, ktére wedtug niego sg w danym
przypadku najbardziej prawdopodobne. Wspomina o rzadziej wystepujgcych
rodzajach ryzyka tylko wtedy, kiedy mogg one dotyczy¢ danego pacjenta.

Aby uzyskac wiecej informacji na tfemat ryzyka zwigzanego ze znieczuleniem, nalezy
odwiedzi¢ strone: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages

Wspodlne podejmowanie decyzji
Wspdlne podejmowanie decyzji gwarantuje wsparcie pacjentéw w dokonywaniu

wtasciwych dla nich wybordw. Jest to proces oparty na wspodtpracy, 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,
potfencjalnego ryzyka i korzysci

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

Wiecej informacji mozna znalez¢ na stronie:
www.england.nhs.uk/personalisedcare/shared-decision-making

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

Choosing Wisely UK BRAN framework (Model UK BRAN - ,,Wybierajgc mqgdrze”)
Ta ulotka moze postuzy¢ jako przypomnienie o pytaniach dotyczgcych leczenia, ktdre

warto zadac.
https://bit.ly/CWUK leaflet




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

Centrum Opieki Okotooperacyjnej (CPOC)
CPOC stworzyto animacje wyjasniajgcg, czym jest wspodlne podejmowanie decyzji.

Pytania, ktore pacjent moze chciec zadac

Jezeli pacjent ma jakies$ pytania dotyczgce znieczulenia, najlepiej jest je zapisac
(mozna skorzystac z ponizszych przyktaddow i dodac swoje wtasne w polu ponizej). Jesli
pacjent chce porozmawiac z anestezjologiem przed dniem operacii, powinien
skontaktowac sie z zespotem oceny przedoperacyjnej, ktory by¢ moze bedzie w stanie
umowic pacjenta na rozmowe z anestezjologiem drogqg telefoniczng lub podczas
wizyty w klinice.

1. Dlaczego znieczulenie zewngtrzoponowe jest zalecane w moim przypadku?
2. Jakie sq plusy i minusy znieczulenia zewngtrzoponowego w moim przypadku?
3. Jakie sg inne mozliwosci?

Zastrzezenia

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
obejmujg 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



www.rcoa.ac.uvk
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