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Anesteziologijos ir

reanimatologijos klinika

ANESTEZIOLOGIJOS IR REANIMATOLOGIJOS GRUPE

MUZIKOS TERAPIJOS POVEIKIS PACIENTU NERIMO
VALDYMUI OPERACIJU METU, KAl NAUDOJAMA
REGIONINE ANESTEZIJA

Darbo autorés. Ema ABELKYTE (V kursas); Augusté LAPINSKAITE (V kursas).

Darbo vadovai. Gyd. Ausra BUCAITE-MATULIANECE, Respublikiné Vilniaus
universitetiné ligoniné; doc. dr. Darius CINCIKAS, VU MF Klinikinés medicinos
institutas, Anesteziologijos ir reanimatologijos klinika.

Darbo tikslas. Naujausioje mokslinéje literatlroje apzvelgti muzikos terapinj
poveikj nerimo valdymui regioninés anestezijos metu, identifikuoti muzikos stilius,
tinkamus nerimo vertinimo budus, sedacijos poreikj bei pacienty rekomendacijas.

Darbo metodika. Publikuoty straipsniy paieska atlikta naudojantis tarptautine
duomeny baze PubMed ir specializuota Google Scholar informacijos paieskos sistema.
Naudoti raktazodziai ,,music”, ,anesthesia“, ,anxiety” ir jy deriniai. ISanalizuota 16
moksliniy straipsniy, parasyty tarp 2018 — 2023 mety. Pasirinktos publikacijos turéjo
atitikti kriterijus: parasytos angly kalba, tiriami pilnameciai pacientai, operacijos metu
taikyta regioniné anestezija, muzikai klausytis naudojamos ausinés, intervencija taikyta
intraoperaciniu laikotarpiu.

Rezultatai. ApZvelgtuose straipsniuose jvairiy autoriy duomenimis nerimg opera-
cijy metu patiria 60-80% pacienty. Pacientus labiausiai neramina: nemalonis operaci-
nés jrangos, instrumenty garsai; operacinés personalo pokalbiai; mintys, kad chirurgi-
niai instrumentai skverbsis j kiing; baimé jausti skausma bei iSeitys po operacijos. Kad
operuojami pacientai jausty mazesnj nerimg, daznai yra seduojami benzodiazepinais,
propofoliu, deksmedetomidinu, fentaniliu. Taciau Siy preparaty vartojimas yra susijes
su daZnais Salutiniais reiskiniais. Muzikos terapijos, kaip alternatyvos nerimui malSinti,
taikymas aprasomas ortopediniy, akuseriniy — ginekologiniy, bendrosios chirurgijos,
apatinés pilvo dalies operacijy metu, dazniausiai taikant spinaline anestezijg su ar be
periferiniy nervy blokada. Publikacijose buvo nustatyta, kad melodijos girdéjimas nau-
dojant ausines regioninés anestezijos metu turi teigiamg poveikj nerimo mazinimui. Tik
Kavakli et al (2019) nustaté, kad didesnj nerimg pacientams sukélé muzikos klausymas
nei operacinés triukSmas miego arterijos endarterektomijos metu.
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Nerimo lygiui jvertinti pasitelkiamos jvairios skalés: The Spielberger nerimo bu-
senos — bruozy vertinimas (STAI), Vizualiné analoginé skalé nerimui (VAS-A), Ligoninés
nerimo ir depresijos skalé (HADS), operacijos metu nerimui identifikuoti gali biti uz-
duodami klausimai (Ar jauciatés ramus? Ar jauCiatés atsipalaidaves?). Nors daugelyje
nagrinéty straipsniy hemodinamikos rodikliai nebuvo statistiskai reikSmingai pakite,
bet Hamid et al (2022) nustaté, kad muzikos intervencija padéjo stabilizuoti pacienty
arterinj kraujo spaudimg bei Sirdies susitraukimy daznj. Anot Yigit (2021) et al ir Kaur
(2022) et al, muzikos terapijos naudojimas spinalinés anestezijos metu reikSmingai
lemia maZesnj kvépavimo daznj. Taikant muzikos intervencijg operacijos metu Hamid
et al (2021) atrado rysj, kad didesnis amZzius lemia didesne kortizolio, nerimg atspin-
din¢io hormono, koncentracijg.

Azi et al (2021) pastebéjo, kad muzikos grupéje buvo statistiskai reikSmingai
mazesnis sedaciniy vaisty poreikis. Graff et al (2018) nustaté, jog nerimo pasireiskimas
seduojant midazolamu arba taikant muzikos intervencijg yra panasus, todél muzika
gali bti naudojama kaip alternatyva. Chandak et al (2022) nustaté, kad papildomos
sedacijos poreikis muzikos besiklausantiems pacientams yra mazesnis. Tik Kukreja
et al (2020) tyrime nenustatyta, kad muzikos terapija sumazinty propofolio poreikj
palyginus su kontroline grupe. Bae et al (2022) pastebéjo, kad binauraliniy ritmy
pritaikymas muzikos garsams turi teigiamg poveikj nerimo kontrolei operacijos metu,
kadangi sumazina sedaciniy vaisty poreikj.

69 — 98% pacienty, kuriems taikyta muzikos intervencija operacijos metu, jauté
didesnj pasitenkinimg procedira ir patarty jg skirti kitiems, tuo tarpu nerekomenduoty
tik 1,8%. Bansal et al (2019) aprasé, kad pacientés, kurios anamnezéje buvo turéjusios
cezario pjuvio operacijg (CPO), isreiské didesnj pasitenkinima, kai antro CPO metu tu-
réjo galimybe girdéti muzikos garsus. 8 publikacijose, pacientai galéjo pasirinkti, kokig
muzikg klausys. Mistine muzika rinkosi 66,7% pacienty; populiarigjg 42,2 — 43,8%;
menine 43%; religine 42,2%; balades 31,1 %,; liaudies 12,5 — 30 %; atpalaiduojancia
3,3 %; klasikine iki 18,5 %. Hamid et al (2021) pastebéjo, kad religiné muzika labiau
tinkama pacientams, kuriy amZzius 41 metai ir daugiau, o baladés ir populiarioji mu-
zika — jaunesniems pacientams.

ISvados. Muzikos terapija gali bati placiai pritaikoma efektyvi priemoné anes-
tezijos metu patiriamo nerimo mazinimui. Muzikos taikymas gali sumazinti sedaciniy
vaisty poreikj, prisideda prie hemodinamikos rodikliy kontrolés, lemia didesnj pacienty
pasitenkinimg proceddra.

Raktazodziai. Muzikos terapija; nerimas; operacija; regioniné anestezija.
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