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Znieczulenie do odwréconej
endoprotezoplastyki stawu ramiennego
u pacjentki z miastenia — opis przypadku

Anaesthesia for reverse shoulder arthroplasty
in the patient with myasthenia gravis — case report

Krzysztof Zagorski, Jacek Wadetek
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Szpital Chirurgii Urazowej $w. Anny,
Mazowieckie Centrum Rehabilitacji ,STOCER” Sp. z 0.0. w Warszawie

Streszczenie

Wistep. Endoprotezoplastyka odwrdcona stawu ramiennego to zabieg operacyjny, polegajacy na wymianie tego
stawu. Miastenia gravis (MQ) jest przewlekla choroba, ktora objawia sie szybka meczliwo$cia i ostabieniem sity miesni
szkieletowych, zwanych nuzliwoscia migéni. Postepowanie anestezjologiczne do operacyjnego leczenia pacjentow
z miastenig musi uwzgledni¢ wspoétzaleznosci wynikajace z obecnosci wspdtchorobowosci miastenii, jej leczenia
oraz planowanego zastosowania lekdw znieczulenia, w tym w szczegélnosci lekéw niedepolaryzujacych blokujacych
zlacze nerwowomieéniowe. W pracy przedstawiamy opis znieczulenia pacjentki z miastenia do operacji odwrdcone;j
endoprotezoplastyki stawu ramiennego. Opis przypadku. 68-letnia pacjentka z miastenia zostata przyjeta do Oddzialu
Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej w trybie planowym, celem wykonania zabiegu operacyjnego, endoprotezoplastyki
stawu ramienno-topatkowego z wszczepieniem protezy stawu ramiennego w pozycji odwrdconej. Zaplanowano
i wykonano znieczulenie zlozone pod postacig blokady splotu ramiennego i znieczulenia ogélnego z intubacja
dotchawiczg i zwiotczeniem migéni z zastosowaniem rokuronium, ktérego resztkowe dziatanie odwrécono podaniem
sugammadeksu. Wrioski. Zastosowanie znieczulenia ztozonego okazalo si¢ skuteczne i bezpieczne. Blokade ztacza
nerwowomiesniowego odwrocono podajac dozylnie sugammadeks. Anestezjologia i Ratownictwo 2018; 12: 396-401.
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Abstract

Backgrund. Reverse total shoulder arthroplasty provides a solution for complex problems providing significant
improvements to shoulder of dysfunction. Myasthenia gravis (MG) is an autoimmune disorder characterized by fatigable
weakness of skeletal muscles. Anaesthetic concerns for patients with MG include the interactions among the disease, the
disease treatment, and the medications used for anaesthesia, particularly neuromuscular blocking agents. This report
describes anaesthesia for reverse shoulder arthroplasty in a patient with myasthenia gravis. Case report. A 68-year-old
woman with diagnosed myasthenia gravis was admmited to Orthopaedic Surgery Ward and scheduled for reverse total
shoulder arthroplasty. After some considerations with patient and surgeon it was decided to perform combined anaesthesia
including brachial plexus block and general anaesthesia with tracheal intubation and rocuronium use, which residual
action was reversed by sugammadex. Conclusions. Combined anaesthesia, with tracheal intubation and the use of neu-
romuscular agent was successful and uneventful. Neuromuscular blockade was reversed with the use of sugammadex.
Perioperative management of the patient was effective and uneventful. Anestezjologia i Ratownictwo 2018; 12: 396-401.
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