Anestetika (zubni lékarstvi)

Lokalni anestetika jsou latky, které blokuji vznik a vedeni vzruchu ve véech vzru$ivych tkanich. 7 LA zplsobi
pokles propustnosti Nat kanal{ jejich blokddou na membréanéch nervi a tudiz dojde k naruseni depolarizace a
zabrdnéni vzniku akéniho potencidlu.

Vlastnosti idealniho anestetika

Snadnd penetrace do tkani.

Reversibilni Gcinek.

Rychly nastup po aplikaci.

Malé toxicita.

Bez alergennich G¢inkd, nedrazdivost.

Rychld metabolizace v organismu bez toxickych metabolitd.

'V

Faktory ovliviujici ucinnost anestetika

pH prostredi
= Kyselé prostredi vznikajici pfi zdnétu zhorsSuje Ucinek anestetika. (Opozdény nastup, nelplnd analgezie,
rychlejsi odeznéni Uclinku), protoze:
= Kyselé prostredi snizuje tvorbu neionizované frakce LA a tim pokles schopnosti pronikat do tkani.

= Zanétlivy exsudat inhibuje efekt LA.
= Hyperemie a vazodilatace v oblasti zanétu vede k rychlejsSimu odplavovani LA do obéhu.

Disociovatelnost LA
Koncentrace

= S rostouci koncentraci je i rychlejsi nastup Gcinku, avsak roste riziko toxickych G¢ink@ na organizmus. Obvykle
jsou stomatologicka anestetika ve 2-4% roztocich.

Rozpustnost v tucich
= 90 % nervové membrany je tvoreno lipidy, s liposolubilitou LA roste i jeho Ucinek.
Schopnost vazat se na proteiny

= 10 % nervové membrany je tvoreno proteiny, vytvorenim vazby s touto bilkovinnou slozkou zabranuje Uniku
LA do obéhu a prodluzuje dobu Ucinku LA.

Misto aplikace LA
= Vaskularizovana tkan zhorSuje Ucinek. Nedeponujeme LA do loZiska zanétu, do abscesu, do cévy.
Mnozstvi LA
Tlak - anestetikum Iépe Ucinkuje, je-li v misté depozice natlakovano (maly prostor).
Cas podani - v rdmci cirkadidnniho rytmu nejdéle G¢inkuje od 15 do 17 h, nejkratdi vydrz ma v noci a ¢asné rano.
U kurdkl castéji selhava.
Degradace probiha v jatrech za Gcasti pseudocholinesterazy. Eliminaci z organizmu zajistuji ledviny.

Rozdéleni

Esterova anestetika

= Jedinym zdstupcem esterovych pFirozenych anestetik je kokain. Ma dobré anestetické i vazokonstrik¢ni
Gcinky. ZpGsobuje zavislost jako nadvykovéa droga. Pouziva se v ORL, kde je soucasti Hirschova roztoku -
znecitlivuje a zaroven zplsobuje oplasknuti nosni sliznice.

= Mezi syntetickd esterova anestetika patfi: prokain, tetrakain, chlorprokain a benzokain. Prokain je malo
toxicky ale $patné prostupuje tkdnémi, tetrakain plsobi pomalu, chlorprokain plsobi kratce a benzokain je
velmi toxicky (pouziva se jen povrchoveé). Jsou to estery kyseliny paraaminobenzoové.

= Metabolizuji se jak v jatrech i v plazmé pomoci pseudocholinesterdzy.
= Degradacni produkt PAB mUze zpUsobit alergickou reakci.
Vys$si plazmatickd koncentrace mlze zpdsobit:

= zpomaleni vedeni SA uzlu,

= vazodilataci s naslednou hypotenzi,

= svalové zdSkuby az tonicko-klonické krece.
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= Nezplsobuji véak maligni hypertermii.
Amidova anestetika

Mezi amidova anestetika patfi: artikain, lidokain, trimekain, prilokain, cinchokain, bupivakain a mepivakain.
Obecné maji delsi dobu Ucinku nez esterovéd anestetika.
Jsou pomalu odbourdvana pouze v jatrech (CYP450).
Alergie se vyskytuji jen zridka.
Vys$si plazmatickd koncentrace mlze zpdsobit:
= zpomaleni vedeni SA uzlu,
= vazodilataci s naslednou hypotenzi,
= svalové zdSkuby az tonicko-klonické krece.
Mohou zpUsobit maligni hypertermii.

Farmakokinetika a dynamika

= Vstrebani latky do obéhu zavisi predevsim na zplsobu podani, prokrveni tkané a
vazodilatac¢nich/vazokonstrik¢nich vlastnostech anestetika.

= U slizni¢ni aplikace dochazi k nejrychlejsimu priniku do obéhu z trachedlini sliznice, pomaleji z orofaryngeaini
oblasti a nejdelsi polo¢as maiji v jicnu.

= |njek¢ni podéni - v zavislosti na vaskularizaci a vlastnostech anestetika.

Prisady anestetik

Vazokonstrikéni prisady

= Adrenalin - jedind vazokonstrik¢ni pfisada lokalnich anestetik registrovanych v CR.
= Noradrenalin
= QOktapresin (synteticky vazopresin)

Vyznam:

zpomaluji rychlost vstifebavani anestetika;
prodluzuji dobu plsobeni anestetika;

snizuji mnozstvi spotfebovaného anestetika;
snizuji riziko toxické reakce;

snizuji krvaceni.

Adrenalin se pouziva vétsinou v koncentraci 1:200 000 (tj. 1 mg/200 ml = 5 ug/ml).
U predisponovanych pacient( je riziko vzestupu krevniho tlaku, tachykardie, srdec¢ni arytmie.
Pacienti s témito chorobami povazujeme za rizikové

hypertenze,

srde¢ni onemocnéni,

tyreotoxikdza,

dekompenzovany diabetes mellitus,

glaukom,

rizikové téhotenstuvi,

terapie nékterymi antidepresivy (inhibitory MAO, thymoleptika).

U pacientd s vyznamnym rizikem ddvame prednost anestetikim bez vazokonstrikéni pfisady (Mepivakain). 2!

Konzervacni latky

= Methylparahydroxybenzen
= Propylparahydroxybenzen

Pouzivaji se v koncentracich 0,055-0,1 %. V potravindch a kosmetickych pfipravcich jsou oznaCovény jako E216 a
E218.

Stabilizatory

Stabilizatory se pouzivaji, aby zabranily rozkladu katecholamind.

Lokalni anestezie

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Lokalni a svodna anestezie (zubni lékarstvi).

Infiltracni anestezie
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Infiltralni anestezie se pouziva v celé horni Celisti a ve frontadlnim Useku Celisti dolnfi, protoze v téchto oblastech se
nachazi spongiézni kost, do které mize anestetikum difizi prostoupit aby docasné inaktivovalo vzrusivost nervu v
ni probihajiciho. Celkovy objem pouzitého anestetika se pohybuje mezi dvéma a ¢tyrmi mililitry. VétSi mnozstvi se
aplikuje z vestibula (1,5 ml). Zbylych 0,5 ml se aplikuje z ordIn{ strany.

Injekéni technika:

Anestetikum se aplikuje submukézné ale supraperiostdlné na prechodni rfasu vestibula. Pro extrakci se aplikuje
anestetikum jesté z ordIni strany a to v misté predpoklddaného korenového hrotu. Jehla se zavadi zbrouSenou
stranou smérem k zubu. Anestetikum se vstrikuje jiz po proniknuti do sliznice, aby dalsi postup jehly byl
bezbolestny.

Svodna anestezie

Anestetikum se aplikuje v blizkosti nervového vldkna pred jeho vstupem Ci
vystupem z Celistni kosti.

Mistni komplikace injek¢ni anestezie

Trgiaive cumals

V horni €elisti jsou aplika¢ni mista:
= foramen infraorbitale - nalezneme ho na prlise¢iku tzv. Cerného
primky s kolmici ze zornice oka, nervus infraorbitalis, rami
alveolares superiores medii et anteriores;
m tuber maxillae - rami alveolares superiores posteriores,
m foramen incisivum - nervus nasopalatinus,
m foramen palatinum majus - nervus palatinus.
V dolni celisti jsou aplika¢ni mista:
m foramen mandibulae - nervus alveolaris inferior,
= foramen mentale - vystupuje dorsokranidlné, nervus mentalis.
Injek¢ni technika:

Svodné anestezie se nejcastéji pouziva v misté foramen mandibulae.

Palatine process of moxile (trealer palajine foramen

Jehla se vpichuje z protilehlého koutku 1 cm nad okluzni rovinu Herisonial plate of palatine doe Lapier palating foravaia

dolnich molarQ, 1 cm za poslednim molarem kolmo. Po kontaktu s Mista aplikace svodové anestezie ve

kosti a negativni aspiraci aplikujeme 2 ml anestetika. Touto anestezii foramen palatinum majus s nervus palatinus
dosdhneme pouze znecitlivéni z oralni strany. Z vestibularni strany a foramen incisivum s nervus nasopalatinus

musime pouzit infiltraéni zplsob anestezie. K tomu potrebujeme 1-
2 ml anestetika.

Poranéni nervu - mozno poranit: n. lingualis (parestezie az
anestezie), n. VIl — periferni obrna, n. alveolaris inf. — dlouhodobé
parestezie v oblasti doIniho rtu. ! neurodystroficky vied — pac. se pfi
necitlivosti pokouse (oblast tvari, rtd), mozna infekce (vyplachovat
antiseptiky, pripadné nasadit ATB). Lé¢i se podavanim vitaminu B
(Thiamin a Bq3); Anestezie ve foramen incisivum

= Obrna licniho nervu - pfi mandibularni anestezii;
= Poranéni cévy - vznik hematomu a nésledné kontraktury (mdze byt

i myogenni pfi poranéni m. pterygoideus med.), prvni pomoc: ledovy obklad, stlaceni, v pripadé zanétu se
podavaji antibiotika;

= Anemické zény — Casté, bily flicek v misté vpichu, zpUs. vasokonstriktory;
= Poinjekéni nekrézy - zplsobeny vasokonstrikci, dale toxicka nekrdza. V oblasti patra = Willigerova nekréza.

Pac. provadi vyplachy Ust odvarem z hefrmdénku, analgetiky, anestezujici a granula¢ni podporujici pastou;
Poranéni svalu — nej¢. m. pterygoideus med., vznik hematomu mezi svalovymi snopci, tim dojde ke ztraté
elasticity, tzv. myogenni kontraktura, situaci reSime rehabilitaci + prohrivanim;

= Zaneseni infekce;
= Otok — symptom, jehoz podkladem je hematom. Mdze byt zplsoben i alergickou reakci (difuzni otok). Nej¢.

poranéni plexus pterygoideus (velké riziko pfi anestezii na tuber maxillae);

Poruchy zraku — reflektoricky spasmus a. centralis retinae + drazdény sympatikus. !KI pro aplikaci
anestetika — glaukom. Reseni — hlavné uklidnit pacienta (diazepam), podat papaverin 2 ml s.c.;

Zalomeni jehly — dnes se uz moc nestava, drive z dlivodu opakované sterilizace. Zalomenou jehlu musime
odstranit bud pednovymi klestémi nebo chirurgicky (pokud nevycniva);

Celkové komplikace po injek¢ni anestezii

= Kolaps — nesouvisi prfimo s anestetikem, spiS stresova reakce (nédhla prihoda), synkopa.
= Alergicka reakce — k |é¢bé se uzivaji antihistaminika a kortikoidy. Prvni pomoc: adrenalin — 2ml + 8ml fyz.

roztoku, i.v. aplikace, m@zu v kratkych intervalech opakovat, nebo epinefrin.;
Anafylakticka reakce — k [éCbé se uziva adrenalin 1 mg i.v., hydrokortizon 400-600 mg i.v., antihistaminika
i.v., noradrenalin 1-2 mg v infuzi, pacient se ma uvést do Trendelenburgovy polohy;

= Nahlé kolapsy az umrti — pacient se uvede do horizontaIni polohy, uvolnime mu odév, dalsi postup je rlzny;
= Toxicka reakce — predavkovani pac. farmakem - absolutni (extrémné velké mnozstvi najednou) / relativni

(primérené mnozstvi, ale nespravné, napfr. intravasalné), zavisi na koncentraci, ddvce a technice podani
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anestetika! Zhodnotit: vék, celkovy zdrav. stav (!!! on. jater a ledvin), hmotnost. Prvni pomoc — anxiolytikum
— 5-10mg diazepamu i.v., i.m., Apaurin, Seduxen. Dale kyslik. Zdroj (https://books.google.cz/books?id=Wd76i
-2zT6cC&pg=PA72&Ipg=PA72&dqg=Apaurin+a+toxick%C3%Al+reakce&source=bl&ots=1hlIX_v]IL4&sig=8)y8
GWU2Qi0vVSfWj5e5p-EVQil&hli=cs&sa=X&ei=I-gKUNftEo7IsgbgpoH4CA).

= Krece;

Odkazy

7 va s

Souvisejici ¢clanky

= Anestezie
= |okdlIni a svodna anestezie
= Anestetika/Komplikace

Externi odkazy

» 3 AKUTNECZ” Toxickd reakce na lokalni anestetika ve stomatologii - interaktivni algoritmus + test (http://www.ak
utne.cz/index.php?pg=vyukove-materialy--rozhodovaci-algoritmy&tid=103)
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