BLOKADA GANGLION STELLATUM

MALIGNI BOURE:

0. Jiravsky, R. Spacek



MALIGNI BOURE - Opakovane recidivy VF/VT v kratkem Case

* 3vyboje ICD za 24 hodin
* Non ICD - 2 nestabilni epizody VT/VF za 24 hodin
* Incesantni KT trvajici dele nez 1 hodinu

DEFINICE

MIMORADNA AKTIVACE SYMPATIKU
MIMORADNE HLADINY KATECHOLAMINU




SEDACE PACIENTA JE KLICOVA

Data k potlaceni recidiv:
Benzodiazepiny

Opiaty

Propofol

Blokada leveho ganglion stellatum
Hrudni epiduralni anestesie

DEFINICE






LSGB: historie

Meng et al. JACC: CLINICAL ELECTROPHYSIOLOGY voL. I, NO. M, 2077
Stellate Ganglion Block and Electrical Storm m:0-H-H

FIGURE 1 Impact of SGB on Ventricular Arrhythmia Episodes and Defibrillator Shocks g n I, bOU \I;I’
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(A) Reduction in the number of ventricular arrhythmia episodes (n = 24) and (B) number of internal or external defibrillator shocks (n = 1)
before and after stellate ganglion block (SGB) are shown.




1. Hodiny pUsobici: xylocain, lidocain
LSGB: 2. Dny-tydny : bupivacain ( Marcain)
anestetika

. ,Landmark" navigovana ... NASLEPO ®
LSGB: . RTG navigovana LSGB

v/ . CT navigace
pI’IStUpy . USG navigovana LSGB

PROVEDENI



"In Plane" approach

(From lateral to medial)




LSGB:

komplikace

LSGB:

endpoint

* Hornerova trias

* Anestesie n.recurens — chrapot, pozor na polykani

* Poranéni cévnich svazkd — karoticka ¢i vertebralni tepna
» Paréza brachialniho plexu — svaly ramenniho pletence

PREVENCE: « Neprekracovat 5-7 ml o,5% Marcainu
* Neaplikovat, pokud si nejsem jist

« Technicky? ‘e\(\'e
e Hornerova trias ? A

N
* Vasomotoricka reakce LH¥ \L{\C«\‘\I «zniimpedance
« Variabilita srde¢ni ¥ 14 &
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Pharyngeal n.—

Superior laryngeal n

Internal laryngeal br.

External laryngeal br

Inferior laryngeal br
(recurrent laryngeal n.)

Vagus n

Recurrent laryngeal n.

PROVEDENI
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PRAKTICKY POSTUPV NEMOC

NICI PODLESI

DEFINICE
ANATOMIE
HISTORIE
PROVEDENI
SOUBOR



Pocet vykonu:
e 28X zvazovano
» 27x provedeno, u dvou pacientU 2x, 1 pacient 3x ...

Komplikace:

* 10/27 (37%) Hornerdv syndrom

* 3 ptchrapot

2 pt nékolik hodin trvajici paréza svalu pletence
ramenniho

Dalsi osud pacientu:
* 19 pt ablovano
* 2 umrti za hospitalisace SOUBOR

ELIMINACE NUTNOSTI CELKOVE ANESTESIE PACIENTU S MALIGN{ BOURI




ULTRAZVUKEM NAVIGOVANA
BLOKADA GANGLION STELLATUM

V EMERGENTNI LECBE

MALIGNI BOURE:

Kazuisticka, multicentricka data
S USG jasna , landing" zona
S USG ma potencial ziskat misto v algoritmu lecby maligni boure

Nejvetsi slabina: chybi endpoint ... potvrzeni, ze jsme dosahli
poklesu sympaticke aktivace




