To sa operacje na cztery rece
Maloinwazyjne zabiegi neurochirurgiczne byly tematem ostatniej audycji w Radiu

Orthodoxia. Gosciem doc. Jana Kochanowicza byl dr Tomasz Lyson.
Tomasz Lyson jest neurochirurgiem z Kliniki Neurochirurgii Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w
Biatymstoku. \

Czym zajmuje si¢ neurochirurgia?

— To bardzo szeroka dziedzina medycyny, cho¢ specjalizacja jest waska. Neurochirurgia zajmuje si¢ mozgiem,
kregostupem i nerwami obwodowymi. Lekarz neurochirurg musi by¢ po trosze i chirurgiem, i neurologiem, i
ortopeda, a takze pediatra, geriatrg czy anestezjologiem. Zajmujemy si¢ chorobami naczyniowymi: tetniakami,
udarami, ale tez neuroonkologia, neuroortope-dia, neurochirurgia czynnosciowa (tj. leczeniem bolu, leczeniem
choroby Parkinsona, psychochirurgia, czyli leczeniem chirurgicznym chordb psychicznych, np. depresji). Urazy
glowy czy rdzenia kregowego, z ktdrymi najczeséciej kojarzy si¢ neurochirurgia, to margines naszej dziatalnosci.

Na czym polega mala inwazyjnos¢ zabiegéw neurochirurgicznych?

— Dla pacjenta mala inwazyjno$¢ oznacza przede wszystkim mala blizng albo nawet jej brak, w przypadku gdy
operujemy przez nos. To takze minimalne uszkodzenie uktadu nerwowego. Przy tych zabiegach obszar
operacyjny jest niewielki, staramy si¢ tak dosta¢ do zmiany, aby jak najmniej uszkodzi¢ moézg przy jej usuwaniu.
Wprowadzenie endoskopéw do neurochirurgii byto przetomowe. W Biatymstoku operujemy w ten sposob od
kilkunastu lat. Stosujemy t¢ metodg przy operacjach kregostupa, podstawy czaszki i mézgu. Np. przez niewielki
otwor w kosci czaszki docieramy endoskopem grubosci dtugopisu do wngtrza mozgu. Inwazyjnosc jest tu
bardzo mata. Najczesciej ta metoda leczone jest wodoglowie. Oczywiscie nie wszystkie przypadki da si¢
operowac za pomoca endoskopu, w niektorych nadal najlepsza jest metoda klasyczna.

Czym rdzni si¢ zabieg endoskopowy od klasycznej operacji?

— W przypadku klasycznej metody przy usuwaniu zmian w podstawie czaszki czy mézgu, operacje sg bardzo
dhugie, kilku, kilkunastogodzinne. Bywa, ze samo dotarcie metoda klasyczna do guza trwa kilka godzin.

Jesli jest to zmiana w podstawie czaszki, przeszkadza np. nos, podniebienie, czy ucho, a endoskop pozwala
dotrze¢ do zmiany z ominigciem tych przeszkdd, a przede wszystkim nerwow i mézgu. Do tego nie trzeba
otwiera¢ czaszki w widocznym miejscu. Przy operacji przeznosowej, przez dwa otwory w nosie wprowadzamy



wszystkie narz¢dzia endoskopowe, potrzebne do wykonania zabiegu. Operowane miejsce widzimy na ekranie
telewizora. Umozliwia to optyka endoskopu, ktora pokazuje nam dwuwymiarowy obraz operowanego miejsca
na ekranie.

W jakich przypadkach mozna operowa¢ endoskopowo przez nos?

— Sa to operacje guzéw podstawy czaszki, a najbardziej podstawowe to operacje przysadki mézgowej —
znajdujacej si¢ doktadnie w srodku glowy. To miejsce wielkosci ok. 1 cm, w ktére musimy trafi¢c endoskopem.
Operacje guzoéw przysadki moézgowej najczesciej zwigzane sg z zaburzeniami hormonalnymi, pacjenci trafiaja
do nas z np. oddziatéw endokrynologicznych lub ginekologicznych. Ale tez z okulistyki, gdy guzy
umiejscawiajg si¢ blisko nerwow wzrokowych i chory ma problemy z widzeniem. Wtedy taka operacja nieraz
ratuje wzrok. Najczesciej znajdujemy tu guzy tagodne.

W przypadku klasycznych operacji nacinany jest przedsionek nosa, jamy ustnej, operacja zaczyna si¢ juz przy
powierzchni nosa, uszkadzane sa jego struktury, co wigze si¢ z powiklaniami laryngologicznymi. Przy operacji
maloinwazyjnej endoskop jest wprowadzany przez nos, pierwsze nacig¢cia zaczynaja si¢ na gltebokosci 8 cm za
otworem nosowym, co oszcz¢dza strukturg nosa, nie ma powiktan laryngologicznych. Pacjent ma zdecydowanie
wigkszy komfort po operacji, moze normalnie oddychac.

Przy tych zabiegach potrzebna jest wspolpraca z laryngologami. Nasi koledzy z Kliniki Otolaryngologii biora
zawsze w nich udziat, zajmujac si¢ wnetrzem jamy nosowej, podczas gdy neurochirurdzy zajmujg si¢ wnetrzem
czaszki. To operacje na 4 re¢ce: laryngologa i neurochirurga.

Taki endoskopowy zabieg, jesli zmiany sg nieduze, trwa okolo godziny. Pacjent zostaje jeszcze kilka dni na
obserwacji, aby sprawdzi¢, czy nie ma powiktan ze strony uktadu hormonalnego, po 3-5 dniach wychodzi do
domu.

Klinika, jako jedna z nielicznych w §wiecie, wykonuje tez zabiegi endoskopowe oczodolow. Na czym one
polegaja?

— Chorzy do tych operacji trafiaja do nas dzieki dobrej wspotpracy z Klinika Okulistyki. Do oczodotu mozna
dostac si¢ przez nos, albo przez niewielkie cigcie zewnetrzne, na obrzezu gatki ocznej. Udaje nam si¢ w ten
sposob wydostawac ciata obce z oczodotu, ktore technikami klasycznymi nie sa do wydobycia. Najczgsciej
dotyczy to 0s6b, ktérym podczas prac ogrodniczych czy przy wycince drzew, wbily si¢ gleboko w oczodoét
drobne odtamki drzewa, nie uszkadzajac przy tym gatki ocznej. Takie drzazgi powoduja stan zapalny, robig si¢
guzy uciskajgce na struktury oka. Zdarzyt sic nam takze $rut. Zeby zoperowaé pacjenta, musimy uzywaé
neuronawigacji, ktéra pomaga w zlokalizowaniu tego ciata obcego, dopiero wtedy endoskopem mozemy je
usungé. Dotad wszystkie takie operacje zakonczyly si¢ u nas sukcesem.

Endoskopowo, przez nos, mozemy tez usuwac i wykonywaé biopsje guzow potozonych za gatka oczng czy
leczy¢ wytrzeszcz galek ocznych, ktéry towarzyszy niektérym chorobom, np. tarczycy. To nie tylko defekt
kosmetyczny, powoduje tez wysychanie rogéwki, zdarza si¢, ze pacjenci nawet nie mogg zamkna¢ powiek.
Mozna wtedy wykona¢ usunigcie fragmentow $cian kostnych oczodotu, przez co oko si¢ zapada nawet o kilka
milimetréw, co dla pacjentdw ma ogromne znaczenie. c



