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Leki znieczulajgce -
ryzyko i skutki uboczne

Uszkodzenie nerwow po
znieczuleniu ogolnym

Informacje o tej broszurze

Ta ulotka dotyczy ryzyka uszkodzenia nerwoéw, ktére moze wystapi¢ po operacji z
zastosowaniem srodka do znieczulenia ogdlnego. Wyjasnia rézne rodzaje uszkodzenia

nerwow, ich przyczyny oraz mozliwe sposoby postepowania.

Srodki do znieczulenia ogélnego to leki wywotujgce stan przypominajacy gteboki sen. Sg
one niezbedne przy niektorych operacjach i zabiegach. Podczas znieczulenia ogélnego

pacjent jest nieprzytomny i nic nie czuje.

Wiecej informacji na temat réznych rodzajow sSrodkéw znieczulajgcych mozna znalez¢ na
naszej stronie internetowej dostepnej w réznych jezykach:
www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages.

Jakie sg rézne rodzaje uszkodzenia nerwow?

Uktad nerwowy stuzy do przekazywania sygnatéw z mézqu i rdzenia kregowego do
wszystkich czesSci ciata. Niektére nerwy, zwane nerwami obwodowymi, odpowiadajg za

czucie i ruch oraz docierajg az do palcow u ragk i ndg.

Uszkodzenie nerwow obwodowych ma zazwyczaj charakter tymczasowy, cho¢ w rzadkich
przypadkach moze by¢ trwate. Wystepuje zazwyczaj w okreslonych czesciach ciata, takich

jak dton czy noga. Nerwy obwodowe mogg regenerowac sie po uszkodzeniu.

Uszkodzenie rdzenia kregowego czesto jest trwate i moze prowadzi¢ do powaznych
powiktan oraz niepetnosprawnosci. Wynika to z faktu, ze rdzen kregowy nie potrafi sam sie

regenerowacd. Uszkodzenie rdzenia kregowego podczas operacji zdarza sie bardzo rzadko.
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Informacje o uszkodzeniach nerwéw obwodowych

Jakie sg objawy?

= Dretwienie lub mrowienie, czesto w palcach.
= Dretwienie lub ostabienie na grzbiecie stopy.
= BOl tepy lub ostry, przeszywajacy.

= Uczucie ciepta lub zimna.

Moze wystepowac wiecej niz jeden z tych objawdw jednoczesnie.
Jakie jest prawdopodobienstwo wystgpienia tych objawéw?

Na kazde 10 000 os6b

od 9 995 do 9 999 nie

od 1 do 5 miato tymczasowe uszkodzenie o
doswiadczyto tymczasowego

nerwow . .
uszkodzenia nerwow

. . . 9999 o0s6b nie miato takich
1 miata trwate uszkodzenie nerwéw

objawow

Liczby te sg poparte badaniami naukowymi. Na naszej stronie internetowej mozna

sprawdzié, skad pochodzg te liczby: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/risks/evidence.

Jak dtugo utrzymujg sie objawy uszkodzenia nerwéw

obwodowych?

Niewielkie uszkodzenie nerwéw moze ustgpi¢ w ciggu kilku dni lub tygodni. Powazniejsze
uszkodzenie nerwow zazwyczaj ustepujg samoistnie w ciggu okoto 3 miesiecy, ale petny
powrdt do zdrowia moze zajg¢ nawet rok. Wiekszos¢ oséb z uszkodzeniem nerwow

obwodowych potrzebowata roku, aby wréci¢ do zdrowia.
Co robi¢ w przypadku uszkodzenia nerwéw obwodowych po

operacji?



Jesli nadal przebywasz w szpitalu, porozmawiaj z zespotem medycznym, ktory sie Tobg

opiekuje.

Jesli po powrocie do domu zauwazysz objawy, a ich stan nie ulegnie poprawie po uptywie
dwaoch tygodni, powinienes zgtosic sie do lekarza pierwszego kontaktu lub skontaktowac

Sie ze szpitalem, w ktérym odbyta sie operacja.

Anestezjolog i chirurg mogg zleci¢ badania, aby ustali¢ gdzie znajduje sie uszkodzenie i co
je spowodowato. Mogg rowniez skierowac cie do neurologa (lekarza specjalizujgcego sie w

schorzeniach nerwow i uktadu nerwowego).

Leczenie moze obejmowac fizjoterapie, ¢wiczenia fizyczne, tagodzenie bdlu, a czasami

operacje majgcg na celu naprawe nerwu lub zmniejszenie ucisku na niego.
W jaki sposob dochodzi do uszkodzenia nerwow
obwodowych?

Istnieje wiele przyczyn uszkodzenia nerwow obwodowych: utozenie pacjenta, sprzet

uzywany podczas operacji oraz sam zabieg mogg powodowac rozcigganie i ucisk nerwdw.

Do uszkodzenia nerwow moze dojs¢ takze w sytuacji niedostatecznego doptywu tlenu.
Podczas operacji naczynia krwionosne dostarczajgce tlen do nerwédw mogg zostac

uszkodzone.

Zwykle, gdy odczuwasz ucisk na nerwy, pojawia sie dyskomfort i zmieniasz pozycje, aby
zmniejszy¢ ucisk. Podczas znieczulenia ogdélnego pacjent jest nieprzytomny. Oznacza to, ze
nie odczuwa ucisku i nie moze zmieni¢ pozycji. Ucisk ten moze spowodowac uszkodzenie

nerwow podczas operacji.



Jak mozna temu zapobiec?

Zespot chirurgiczny podejmie dziatania, aby zapobiec uszkodzeniu nerwéw podczas

operacji.

Utozenie ciata: podczas niektorych zabiegdéw pacjent zostanie utozony w pozycji, ktéra

moze powodowac rozcigganie lub ucisk nerwow.

Jak mozna temu zapobiec? Zespét chirurgiczny postara sie utozy¢ pacjenta w pozycji,

ktoéra w jak najwiekszym stopniu pozwoli unikng¢ rozciggania lub ucisku na nerwy.

Opatrunki uciskowe: opatrunki uciskowe to ciasno owiniete bandaze, ktérych chirurg
uzywa w celu ograniczenia lub zatrzymania krwawienia. Mogg uciska¢ nerwy i ograniczac

doptyw krwi do nich.

Jak mozna temu zapobiec? Zespdt chirurgiczny bedzie ograniczac czas stosowania i site

opasek uciskowych.

Sprzet chirurgiczny: chirurg korzysta z narzedzi, ktére umozliwiajg mu obserwacje

okreslonych czesci ciata podczas operacji. Te narzedzia mogg uciskac nerwy.

Jak mozna temu zapobiec? Chirurg stosuje tylko niezbedne narzedzia i na mozliwie jak

najkroétszy czas.

Bezposrednie uszkodzenie: podczas operacji chirurg moze przypadkowo uszkodzi¢ nerw.

Jest to bardziej prawdopodobne w przypadku niektorych operacji.
Jak mozna temu zapobiec? Jesli jest to powazne ryzyko zwigzane z operacjg, chirurg
omowi z Tobg te kwestie oraz sposoby, w jakie mozna je ograniczy¢.

Uszkodzenie naczyn krwionosnych: czasami podczas operacji dochodzi do uszkodzenia
naczyn krwionosnych. To z kolei moze spowodowac uszkodzenie nerwu jesli jest on gorzej

zaopatrywany w krew i tlen.

Jak mozna temu zapobiec? Chirurg podejmie odpowiednie kroki, aby zmniejszy¢ ryzyko

uszkodzenia naczyn krwionosnych.

Co zwieksza ryzyko uszkodzenia nerwow obwodowych?

Czynniki zwigzane z pacjentem
= Choroby (cukrzyca, nikotynizm, nadcisnienie, choroby naczyniowe, reumatoidalne

zapalenie stawodw).



Pte¢ meska.

Starszy wiek.

Znaczna nadwaga lub znaczna szczuptosc.
Rodzaj zabiegu i uzywanego sprzetu

Zabiegi bardziej skomplikowane, wymagajgce uzycia wiekszej liczby narzedzi, wigzg sie z

wiekszym ryzykiem uszkodzenia nerwdw niz prostsze zabiegi, na przyktad:
operacje kregostupa lub mézgu

operacje kardiologiczne lub naczyniowe (na sercu lub gtéwnych naczyniach

krwionosnych)

zabieqi chirurgiczne w okolicy szyi lub Slinianki przyusznej (gruczotu znajdujgcego sie na

twarzy)
niektore rodzaje operacji piersi

zabiegi z zastosowaniem opaski uciskowej w celu ograniczenia krwawienia.

UtozZenie ciata
Ryzyko uszkodzenia nerwow wzrasta, jesli podczas operacji pacjent znajdowat sie w

okreslonych pozycjach:
lezenie na brzuchu
lezenie na boku podczas niektorych operacji klatki piersiowej lub nerek
lezenie na plecach z uniesionymi nogami

utozenie reki w okreslonej pozycji podczas niektérych operacjach barku.

Informacje dotyczace uszkodzenia rdzenia kregowego

Uszkodzenie rdzenia kregowego zdarza sie bardzo rzadko. Niestety, w poréwnaniu z
uszkodzeniem nerwdéw obwodowych, czesciej prowadzi to do trwatej, powaznej

niepetnosprawnosci. Wynika to z faktu, ze rdzen kregowy nie potrafi sam sie regenerowac.

W pordéwnaniu z uszkodzeniem nerwdéw obwodowych, uszkodzenie rdzenia kregowego

jest:
znacznie rzadsze

czesciej powoduje niepetnosprawnosc



czesciej ma charakter trwaty
czesciej zwigzane z istniejgcymi wczesniej schorzeniami.
Jak do niego dochodzi?
Gtowng przyczyng uszkodzenia jest zazwyczaj niedostateczny doptyw krwi i tlenu do
rdzenia kregowego podczas operacji.
Czynniki powodujgce niedotlenienie rdzenia kregowego to:
niskie ciSnienie krwi
zator w naczyniach krwionos$nych

ucisk lub rozcigganie naczyn krwionosnych.

Anestezjolog oméwi z Tobg, czy wystepuje u Ciebie takie ryzyko, biorgc pod uwage rodzaj

planowanego zabiegu oraz Twoj stan zdrowia. Omowi z Tobg réwniez dziatania majgce na
celu ograniczenie ryzyka.



Wytaczenie odpowiedzialnosci

Doktadamy wszelkich staran, aby informacje zawarte w niniejszej ulotce byty doktadne i
aktualne, ale nie mozemy tego zagwarantowac. Nie oczekujemy, ze te ogdlne informacje
obejmg wszystkie pytania, ktére pacjent moze mie¢, ani ze bedg dotyczy¢ wszystkiego, co
moze by¢ dla niego wazne. Pacjent powinien omowic swoje decyzje i wszelkie watpliwosci
ze swoim personelem medycznym, korzystajgc z tej broszury jako przewodnika. Niniejsza
broszura sama w sobie nie powinna byc traktowana jako porada lekarska. Nie moze by¢
wykorzystywana w zadnych celach handlowych czy biznesowych. Aby zapoznac sie z petng
trescig zastrzezenia, przejdz do:

( ).

Wszystkie ttumaczenia pochodzg od spotecznosci ttumaczy organizacji Trumacze bez
Granic. Jakos¢ tych ttumaczen jest sprawdzana, aby ttumaczenia byty jak najdoktadniejsze,
ale istnieje ryzyko niedoktadnosci i btednej interpretacji niektérych informacji.

Prosimy o opinie

JesteSmy otwarci na wszelkie sugestie dotyczgce ulepszenia naszej broszury.

Wszelkie uwagi i komentarze mozna przesyta¢ na adres e-mailowy:

Royal College of Anaesthetists
Churchill House, 35 Red Lion Square, London WC1R 4SG

WWWwW.rcoa.ac.uk
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Tresci zawarte w niniejszej broszurze mozna kopiowa¢ w celu opracowania materiatéw informacyjnych dla pacjentéw. Prosimy o
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