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Współczesne aspekty płynoterapii 
w Anestezji Regionalnej
Current aspects of fluid therapy in regional anaesthesia
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Abstract: Fluid therapy concerning spinal and epidural anaesthesia is one of the key elements in intraoperative 

treatment of circulatory side-effects of regional blocks. Effective therapy of anaesthesia-induced hypotension has to 

take into account the relevant physiologic mechanisms responsible for circulatory depression. The most important 

pathologic mechanisms are sympathetic blockade at the level of neuraxial blockade and various cardiac reflexes, 

which are triggered by resultant hypovolaemia. The anaesthetic strategy is currently undergoing modifications. On 

the one hand the need to make the conversion from crystalloid to colloid solutions is postulated. On the other hand 

the preloading before induction of central blockade is questioned. 
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Streszczenie: Płynoterapia podczas operacji przeprowadzonych w znieczuleniu podpajęczynówkowym lub 

zewnątrzoponowym jest jednym z kluczowych elementów śródoperacyjnego leczenia skutków krążeniowych anestezji 

regionalnej. Skuteczne leczenie hipotensji musi się odnosić do mechanizmów fizjologicznych odpowiedzialnych za 

depresję krążenia. Do najważniejszych patomechanizmów należy blokada współczulna w obszarze znieczulenia 

i związane z tym odruchy krążeniowe, których bezpośrednią przyczyną jest hipowolemia. Taktyka płynoterapii 

ulega modyfikacjom w świetle publikowanych ostatnio badań. Z jednej strony wskazuje się na konieczność zmiany 

rodzaju płynu infuzyjnego z roztworu krystaloidowego na koloid. Z drugiej strony kwestionowana jest konieczność 

wstępnego wypełniania łożyska naczyniowego przed indukcją blokady centralnej. 
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