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Rozdéleni

= bloky nervu z plexus lumbalis
» n. femoralis (blok ,3v1“)
» n. cutaneus femoris lateralis
" n. obturatorius
" n. saphenus
» bloky nervu z plexus sacralis — n. ischiadicus
» zadni pfistup (dle Labata)
= predni pristup
= lateralni pristup
= distalni (poplitealni) pristup
= bloky nerva v urovni kotniku (,foot block®, ,ankle block®)
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Inervace dolni koncetiny - prehled

n. cut. fem. lat.
n. genitofem.
n. ilisinguinalis
n. femoralis

n. saphenus

n. obturatorius
A — dermatomy
B — myotomy
C — skeletomy

n. perongus. com.

n. peroneus. superf.
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n. tibialis
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Plexus lumbalis - anatomie

tvoren koreny L1 az L4, spojka z Th12

Tuberculum pubicum
Inguinalni vaz

Spina iliaca ant. superior

. obturatorius

. obturatorius accesorius
. cutaneus femoris lat.
. genitofemoralis

. femoralis

. ischiadicus

Sy TRy O e e e =
zZ2zZ2z2Z




B BRAUN

Plexus lumbalis - anatomie

iInervace:
= ventrokaudalni Casti brisni stény
(n. iliohypogatricus et ilioinguinalis)
= flexor(i, adduktor(i a vnitfnich —
rotatort kycle B V. saphenus
= extenzorl kolenniho kloubu
= senzitivni inervace predni
a lateralni strany stehna,
medialni Casti bérce a nohy
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Blok n. femoralis

invervace m. iliopsoas, kiiZze a svall predni ¢asti stehna, Casti
kyCelniho a kolenniho kloubu

proximalné se odpojuje vétev pro m. sartorius (mimo pochvu)
z medialni Casti — senzitivni n. saphenus

nejCastéjSi a nejjednodussi blokada na dolni koncCetiné
spolehliva (95%), vhodna pro kontinualni blokadu
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Legend:
[]anterior component of the femoral nerve
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Blok n. femoralis

vykony bloku

= operace na predni a lateralni strane stehna

» vykony na predni ¢asti kolenniho kloubu (lavaz)
= operace patelly

= stripping v. saphena magna

kombinace blok + CA
= plastika zkrizeného vazu
= nahrada kolenniho kloubu
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Blok n. femoralis

= vpich v tfiselné ryze tésné lateralné od a. femoralis, jehlu
smérujeme mirné kranialné

= Klik“ fenomén pfi priniku fascii

= Casto zaskuby v misté vpichu nebo m. sartorius (nespolehlivé -
jdeme lateralné a asi 0 5 mm hloubégji)

= optimalné stimulujeme pohyb patelly

= pfi neuspéechu jdeme lateralnég, pfip. medialné

= davka pro blok n. femoralis je 15 ml, blok ,3 v 1“ 30 ml LA

Blok ,,3 v 1“

vySSi davka se LA rozSifi do
psoatického prostoru, kde muze
zasahnout n. cutaneus femoris
lat. (pravidelné) a n.
obturatorius (méné Casto)
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Blok n. cutaneus femoris lateralis

= senzitivni nerv

= probiha v lacuna musculorum pod
ligamentum inguinale blizko spina
iliaca anterior superior

= dale smefuje lateralné a variabilne
prorazi fascia lata

= senzitivné inervuje lateralni Cast
stehna

1. n. cutaneus femoris lat.
2. n. femoralis
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Blok n. cutaneus femoris lateralis

punkce 2 cm kaudalné a medialné od spina iliaca ant. sup.
smérujeme kranialné a lateralné na spinu

po pruniku fascii (,klik“ fenomén) provedeme infiltraci

asi 10ml lokal. anestetika

pfi stimulaci pouzit delSi impluzy
(0,5 az 1 ms)
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Blok n.obturatorius

» na medialni stranu stehna vstupuje pres foramen obturatorium,
dale pokracuje v canalis obturatorius
= inervace adduktor a kiize na malé ¢asti medialni strany stehna

M

B  «osni vétev nervus obturatorius
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Blok n. obturatorius

= poloha: na zadech, mirna abdukce a zevni rotace v kyCelnim
kloubu

= vpich 2 cm lateralné a kaudalné od tuberculum pubicum

= jehlu vedeme kolmo na kuzi, v pfipadé kontaktu s kosti
smérujeme lateralné a kranialne

= vV hloubce 4-7 cm stimulujeme adduktory
= aplikujeme 10 — 15 ml LA

= nespolehliva technika

= blokovan pri parasakralnim
bloku n. ischiadicus a
bloku ,3 v 1°
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Blok n. saphenus

medialni vétev n. femoralis

prabéh:
= podél a. femoralis do canalis
adductorius

= pokracuje variabilné podél
V. saphena magna

inervace:

= med. ¢ast m. quadriceps

= medialni Casti patelly

= medialni Cast bérce a nohy

anestezie:

= soucast bloku n. femoralis

» podkozni infiltrace kolem v. saphena
magna mezi tuberositas tibiae a
medialni hlavou m. gastrocnemius

= na urovni kotniku — viz. ,foot block®

N

1. subpatellarni vétev n. saphenus
2. n. saphenus
3. v. saphena magna
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Plexus sacralis - anatomie

= tvoren korfeny L5 — Co, spojka z L4

= motoricka inervace extenzoru, abdukoru a zevnich rotatoru
kyCle, extenzoru kolena a vSech svall distalné

nervy:
= n. gluteus sup. et inf.

a.et. v.
illiaca

(inervuje hyzdove svaly)

= n. cutaneus femoris posterior
n. obturatorius

¢/

(kZe zadni strany stehna)
= Nn. ischiadicus
(viz. dale)

lig. sacrospinale
lig. sacrotuberale
a. et n. pudendus
n. ischiadicus
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N. ischiadicus - prehled

= vznika z kofent S1-3 a truncus lumbosacralis
(L4-5) na medialnim ¢asti m. piriformis

= z panve vystupuje pfes foramen infrapiriforme

= probiha pod m. gluteus maximus, lezi uprostred
mezi tuber ischiadicum a trochanter major

= na zadni ploSe m. adductor magnus kryty
m. biceps femoris

N. cutaneus femoris posterior

N. peronaeus

= ve fossa poplitea se déli na n. tibialis a n. peroneus B Povrchni vétev n. peronaeus
0 ’ 2 r . . o, B Hluboka vétev n. peronaeus
communis (misto déleni je velice variabilni) W . tibialis

= pfi stimulaci je nutné vyvolat motor. odpovéd pod kolenem:
= plantarni flexe a vnitfni rotace = medialni ¢ast (n. tibialis )
= dorzalni flexe a zevni rotace = lateralni ¢asti (n. peroneus communis)
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N. ischiadicus - indikace

= operace pod urovni kolena (celé DK)

= doplnéni blokadou n. femoralis / n. saphenus (vysoka
davka LA)

= umisténi turniketu na lytku (cave n. peroneus)
= operace:

= bérce

= Achilovy slachy

= kotniku

= nohy
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Blok n. ischiadicus — zadni pristup (Labat)

= pacient ve stabilizované poloze

= Ze spojnice spina iliaca post. sup. a trochanter major
spustime ve stfedu kolmici, misto vpichu lezi asi 4 cm
kaudalné

= palpujeme prilehlé ¢asti orientaénich bodu

buckha)
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Blok n. ischiadicus — zadni pristup (Labat)

jehlu vedeme kolmo na kuzi, proud 1,5 mA

nejdrive zaskuby m. gluteus maximus

n. ischiadicus je v hloubce 5 - 8 cm

pri neuspechu jehlu smerfujeme vice medialné a lateralné
aplikujeme 15 - 20 ml LA
zachycen i n. cutaneus
femoris post.
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Blok n. ischiadicus — predni pristup

= poloha na zadech, nemusime polohovat

= vpich kolmo na kuzi do kontaktu s kosti (trochanter minor),
povytahneme a jdeme medialngji, nerv lezi o 2 — 3 cm hloubgji
(v hloubce pfes 10 cm !)

= aplikujeme 15— 20 ml LA
= nebezpeci punkce kyc€elniho kloubu (infekce) a cév (hematom)




Blok n. ischiadicus — lateralni pristup

= pacient v poloze na zadech, vhodné mirne podlozit koleno

= vpich 2 cm kaudalne a asi 3 cm distalné od nejléepe
hmatného mista trochanter major

= jehlu vedeme kolmo na kizi pod femurem

= stimulace vyvolame v hloubce 7 — 10 cm, nejCasteji
lateralni ¢ast (odpovida n. peroneus)

= misto vpichu Ize posunot distalngji (mid-femoral block)
- pfechod k poplitealnimu lateralnimu pristupu

= aplikujeme 15 — 20 ml lokalniho anestetika
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Blok n. ischiadicus
— distalni (poplitealni) pristup

pfistup v kranialni ¢asti fossa poplitea

nejdistalnéjSi misto pred rozdelénim n. ischiadicus

mene invazivni pristup — nerv lezi povrchovéji

vySka déleni je velice variabilni (viz. tabulka), proto potencialné
nespolehliva technika, nutna vysoka davka LA (40ml)

Legend: *and # - division
faccured within 90 mm and 70
mm from the popliteal crese,
respectively.

1 22 4 85 6 7 8 9 10 11 12 12 14 15 16 17 12 19 0 21 22 23 I4

cadaver leg #
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Blok n. ischiadicus
— poplitealni lateralni pristup

poloha na zadech

misto vpichu 7 - 8 cm nad lateralnim epikondylem femuru mezi
m. vastus lateralis a m. biceps femoris

jehlu smérujeme horizontalné do kontaktu s kosti

povytahneme az do pokozi a znovu zavdeme 30° (45°) dold,
stimulujeme (n. peroneus) o 1 - 2 cm hloubéji nez byla kost
(5 -7 cm od klze)
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Blok n. ischiadicus
— politealni dorzalni pristup

poloha na brise
ze stfedu poplitealni ryhy (1) vzty€ime kranialné kolmici (5),
misto vpichu (4) lezi 7 — 8 cm kranialné a 1 cm lateralné
nerv stimulujeme v hloubce 4 — 5 cm
je mozné postupné vyhledat a aplikovat
lokalni anestetikum k obéma nervim
(po aplikaci LA muze byt

vyhledani 2. nervu obtizné)

vhodné i pro pokracujici blokadu
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Foot block (Ankle block)

kromé n. saphenus jsou ostani nervy vétve n. ischiadicus
pro vsechny vykony pod urovni kotniku

snadna orientace, povrchove ulozené nervy, bez stimulatoru
vétSi pocet vpichu, vySSi davka lok. anestetika

nevhodné pro pacienty s diabetickou neuropatii a gangrénou

Il n. peroneus superficialis Il n. tibialis
Bl n. peroneus profundus [ n. suralis
[ 1 n. saphenus
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Foot block — N. peroneus superficialis

= inervace dorza nohy kromeé prvniho
interdigitalniho prostoru

= infiltrace podkoznich vétvi mezi hranou
tibie a lateralnim kotnikem (nad urovni

kOtn iKU) B N. saphenus
z . B N. peronaeus superficialis
. daVka asli 5 ml LA ; N. z:ronaeus profundus

=

n. peroneus supertf. (1)
se déli na n. dorsalis
pedis medialis (2)

a lateralis (3)
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Foot block — n. saphenus

= vznika z medialni ¢asti n. femoralis

= variabilni inervacni oblast na medialni
strané nohy

= infiltrace podkozi na medialni strané nohy
nad urovni kotniku

= obvykle stacCi jen Cast ventralné od kotniku
= davka asi 5 (10) ml LA

B N. saphenus
B N. peronaeus superficialis

N. peronaeus profundus

I
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Foot block — n. peroneus profundus

= pfevazné motoricky nerv, senzitivhé inervuje pouze prvni
interdigitalni prostor
= probiha pod retinaculum extensorum

= dale doprovazi a. dosalis pedis mezi musculus extensor hallucis
longus a musculus extensor digitorum longus

= vpich v misté vstupu na hrbet nohy medialné od a. dorsalis pedis
(pokud neni hmatna tak mezi zminéné Slachy)

= po negat. aspiraci aplikujeme asi 5 ml LA

n. peroneus prof.

Slacha m. extensor digitorum longus
Slacha m. extensor hallucis longus
a. dorsalis pedis

=W =
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Foot block — n. tibialis

senzitivné i motoricky zasobuje plosku nohy

v doprovodu a. et. v. tibialis probiha pod retinaculum flexorum za vnirni
kotnik, kde se déli na n. plantaris med. et lat.

vpich za vnitfnim kotnikem, dorsalné od a. tibialis
(pokud neni hmatna tak v 1/3 vzdalenosti kotnik — Achilova Slacha)

jehlu vedeme mirné ventralné do kontaktu s kosti (pfip asi 2cm
hluboko), mirné povytahneme a aplikujeme asi 5 ml LA

B V. suralis
B . piantaris medialis N. tibialis

.l plantaris lateralis
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Foot block — n. suralis

= vznika spojenim ramus communicans nervus peroneus a
nervus cutaneus surae medialis (vétev n. tibialis)

= inervuje oblast lateralniho kotniku a lateralni strany nohy

» anestezie infiltraci podkozi od lateralniho kotniku po Achilovu
Slachu

» davka: priblizné 5 ml lok. anestetika

B N suralis
B . piantaris medialis N. tibialis

.l plantaris lateralis




