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1. У залежності від рівня ушкодженнях анестезія       на наступних рівнях: 

Плечове сплетення надлопатковий нерв в області променево - запястного суглоба анестезія 

пальців. 

2. Анестезія плечового сплетення підрозділяється на підключичну і на пахвинну анестезію. 

Пахвинний метод анестезії показаний переважно при вираженій легеневій недостатності, при 

утрудненому контакті з потерпілим на догоспитальном етапі. Підключичний метод – 

оперативне втручання у верхньої третин плеча, в області плечового суглоба і плечового 

пояса, якщо не можна відвести кінцівку в плечовому суглобі. 

3. Анестезія надлопаткового нерва використовується при діагностиці і лікуванні хворій у 

плечовому суглобі і прилягаючих ділянках. 

4. При ушкодженні серединного ліктьового і променевого нервів використовують анестезію 

в області променево - запястного суглобу. 

5. При простих операціях на пальцях використовують анестезію волярних і дорзальних 

нервів. 

 Таким чином, на вибір методу анестезії впливає: характер і рівень ушкодження, 

загальний стан потерпілого, передбачуваний оперативне втручання. 

 


