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KRIOTER APIJA PO TOR AKOPL A STIKOS  
PAGAL NUSS DĖL ĮDUBOS KRŪTINĖS

Darbo autoriai. Urtė ŽAKARYTĖ, V kursas, Gabija VENCLOVAITĖ, VI kursas.

Darbo vadovai. Gyd. Nijolė SAVIČIENĖ, VUL Santaros klinikų Vaikų ligoninės vaikų 
skubios medicinos, intensyviosios terapijos ir anesteziologijos centras, Vaikų 
anesteziologijos skyrius; Dr. Giedrius BERNOTAVIČIUS, VU MF Klinikinės medi-
cinos institutas, Gastroenterologijos, nefrourologijos ir chirurgijos klinika, VUL 
Santaros klinikų Vaikų ligoninė, Vaikų chirurgijos, ortopedijos ir traumatologijos 
centras, Vaikų ortopedijos ir traumatologijos skyrius.

Darbo tikslas. Įvertinti krioterapijos ir torakalinės paravertebralinės blokados, 
kaip pooperacinio skausmo malšinimo metodo, efektyvumą po torokoplastikos pagal 
Nuss dėl įdubos krūtinės.

Įvadas. Įduba krūtinė (angl. Pectus excavatum) yra dažniausia vaikų krūtinės 
ląstos deformacija. Minimaliai invazinis strypo įdėjimas torakoskopiniu būdu, žinomas 
kaip Nuss, tapo geriausiu pectus excavatum atstatymo metodu. Šis metodas leidžia 
pasiekti gerus kosmetinius rezultatus, bet sukelia stiprų ir ilgalaikį pooperacinį skaus-
mą. Dabartinė skausmo kontrolė po torakoplastikos pagal Nuss daugiausia grindžiama 
opioidų vartojimu. Krioterapija jau kelis dešimtmečius taikoma skausmo sindromams. 
Įrodyta, kad krioterapijos taikymas pacientams po torakotomijų sumažina pooperacinį 
opioidų vartojimą. Nepaisant daug žadančių rezultatų, krioterapija neseniai pradėta 
naudoti po Nuss torakoplastikos. 

Atvejo aprašymas. 17 metų vyras buvo hospitalizuotas dėl planinės torakoplas-
tikos pagal Nuss dėl įdubos krūtinės. Dieną prieš operaciją atlikta krioterapija -80°C 
nuo Th4 iki Th8 slankstelių abipus. Operacijos dieną atlikta paravertebralinė blokada 
bupivakainu ties Th4 ir Th8 abipus. Pirmąją parą po operacijos pacientas stebėtas 
intensyvios terapijos skyriuje, buvo skirtas paracetamolis ir morfinas skausmo malši-
nimui. Antrąją parą perkeltas į skyrių, pacientas VAS skalėje skausmą vertino 6 balais, 
tęstas paskirtas paracemolis ir morfinas. Iš viso paciento hospitalizuotas 16 dienų, jam 
pasireiškė tipiniai simptomai, kaip krūtinės skausmas ir nuovargis, bei netipiniai simpto-
mai, kaip viduriavimas ir karščiavimas. Išrašymo iš ligoninės metu VAS vertino 4 balais, 
namuose vartojo ibuprofeną 10 dienų. Po operacijos praėjus 30 dienų VAS vertino 2 
balais, o dar po 30 dienų – VAS 1. Visi simptomai po operacijos išnyko per 90 dienų.

Išvados. Krioterapija ir torakalinė paravertebralinė blokada – alternatyva po-
operacinio skausmo malšinimui po torakoplastikos pagal Nuss, suteikianti ilgalaikį 
nuskausminimą su minimaliu šalutiniu poveikiu.

Raktažodžiai. Krioterapija; torakalinė paravertebralinė blokada; skausmas.
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