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procedure specific postoperative pain management
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SKROT ZALECEN Translated by Wojciech Pisarek

Uwagi wstepne o zaleceniach PROSPECT

PROSPECT przedstawia klinicystom argumenty za i przeciw stosowaniu réznych interwencji
w leczeniu bélu pooperacyjnego, sformutowane na podstawie dowodéw i opinii ekspertéw.
Klinicy$ci sg zobowigzani do podejmowania decyzji uwzgledniajgc stan kliniczny i lokalny
stan prawny. W kazdym przypadku nalezy sprawdzi¢ miejscowe zasady ordynacji lekéw, o
ktérych mowa.

Stopnie zalecen i poziomy dowodu

Stopnie zalecen sg okreslane zgodnie z poziomem dowoddw, na ktérych zalecenie jest
oparte, a poziom dowodu jest okreslany przez jakos¢ i zrodto dowodu: (Zwigzek pomiedzy

jakoscig badania a poziomem dowodu i stopniami zalecen)

Bal po ztozonej chirurgii kregostupa i cele przegladu PROSPECT

Ztozong chirurgie kregostupa mozna zdefiniowac jako chirurgie odcinkéw piersiowego i
ledzwiowego kregostupa z uzyciem implantatéw, laminektomie na trzech lub wiecej
poziomach albo chirugiczne leczenie skolioz. Ztozona chirurgia kregostupa wigze sie z
intensywnym bdélem pooperacyjnym, a skuteczne postepowanie przeciwbdélowe moze
utatwic¢ wczesng rehabilitacje i poprawic dtugoterminowe wyniki (Lamperti 2017; Borgeat
2008).

Celem tych wytycznych jest zapewnienie klinicystom opartego na dowodach podejscia do
postepowania przeciwbdlowego po ztozonej chirurgii kregostupa aby poprawic takie wyniki
jak wczesne uruchomienie i wypis ze szpitala. Zalecenia te sg oparte na systematycznym
przegladzie swoistych dla procedury randomizowanych kontrolowanych badan i metaanaliz,
ktérych gtéwnymi wynikami sg wskazniki bélu pooperacyjnego i zapotrzebowanie na leki
przeciwbolowe. Metodologia bierze pod uwage praktyke kliniczng, skutecznos¢ i dziatania
niepozgdane technik anestezjologicznych.
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Zalecane dziatania przed- i srédoperacyjne

e ‘Przedoperacyjny’ odnosi sie do dziatan przed wykonaniem ciecia chirurgicznego, a
‘Srédoperacyjny’ dotyczy dziatan w okresie od wykonania ciecia chirurgicznego do jego

zamkniecia.
Leki przeciwbdlowe powinny byé podane we witasciwym czasie (przed- lub
srodoperacyjnie) dla zapewnienia wystarczajgcego dziatania przeciwbdlowego we

wczesnym okresie pooperacyjnym.

Paracetamol i Systemowe leki przeciwbdélowe powinny obejmowad paracetamol

NLPZ/inhibitory doustnie lub dozylnie (Stopien D) i NLPZ lub inhibitory COX-2 (Stopien

COX-2 A) podane przed- lub srodoperacyjnie i kontynuowane w okresie
pooperacyjnym, chyba ze wystgpig przeciwwskazania.

e Korzystne dziatanie przeciwbdlowe i oszczedzajgce opioidy
takich prostych lekdw przeciwbdlowych jak paracetamol i NLPZ
jest dobrze udokumentowane (Joshi 2014; Martinez 2017; Ong
2010; Chidambaran 2018).

e Krétkotrwate stosowanie NLPZ w niskich dawkach
okotooperacyjnie przy fuzji kregostupa jest dobrze znoszone i
nie zaktdca tworzenia sie kosci ani nie zwieksza ryzyka braku
zrostu (Sivaganesan 2017; Dodwell 2010; Mathieson 2013).

e Pacjecni poddajacy sie chirurgii kregostupa, ktérzy otrzymuja
NLPZ okotooperacyjnie nie wykazujg podwyzszonego ryzyka
krwawienia (Zhang 2017; Mikhail 2020; Chin 2007).

e Podawanie lekéw przeciwbdlowych w statych odstepach
czasowych zapewnia lepsze zniesienie bélu niz leki podawane
na zgdanie (Atkinson 2015; Yefet 2017).

Ketamina Zaleca sie sSrédoperacyjny wlew dozylny ketaminy (Stopien A) co daje
znaczacy efekt oszczedzajgcy opioidy, szczegdlnie u pacjentéw z
bdlem przewlektym, zaleznych od opioiddw (Loftus 2010; Pacreu
2012; Urban 2008; Subramaniam 2011).

e Wlew ketaminy nie powinien by¢ kontynuowany w okresie
pooperacyjnym z uwagi na brak dostatecznych dowodoéw i
potencjalne ryzyko dziatan ubocznych wraz ze wzrostem dawki
ketaminy (Avidan 2017; Stoker 2019; Schwenk 2016).
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Zalecane dziatania pooperacyjne

e ‘Pooperacyjny’ odnosi sie do dziatan podjetych podczas lub po zamknieciu rany
chirurgiczne;j.

Leki przeciwbdlowe powinny by¢ podane we wtasciwym czasie (przed- lub
Srodoperacyjnie) dla zapewnienia wystarczajgcego dziatania przeciwbdlowego we
wczesnym okresie pooperacyjnym.

Paracetamol i Systemowe leki przeciwbdlowe powinny obejmowac paracetamol
NLPZ/inhibitory doustnie lub dozylnie (Stopien D) i NLPZ lub inhibitory COX-2 (Stopien
COX-2 A) podane przed- lub sréddoperacyjnie i kontynuowane w okresie

pooperacyjnym, chyba ze wystgpig przeciwwskazania.

Analgezja Analgezja zewnatrzoponowa przy uzyciu srodkdw miejscowo
zewnatrzoponowa | znieczulajgcych samodzielnie lub w potgczeniu z opioidami jest
zalecana (Stopien B) jako cze$s¢ multimodalnego postepowania
przeciwbdlowego (Park 2016; Gessler 2016; Prasartritha 2010; Pham

Dang 2008)

e Cewnik zewnatrzoponowy powinien by¢ umieszczony przez
chirurga pod bezposrednia kontrolg wzrokowg pod koniec
operacji.

¢ Nalezy stosowaé niskie stezenia sSrodkéw miejscowo
znieczulajacych gdyz stosowanie cewnikdw nadoponowych
budzi obawy utraty funcji czuciowych, ostabienie sity
miesniowej i mozliwe opdznienie wykrycia powiktan
neurologicznych. W literaturze nie opisano powaznych dziatan
niepozadanych (Wenk 2018).

e Stosowanie analgezji zewngatrzoponowej powinno by¢
uzaleznione od indywidualnej oceny pacjenta.

Opioidy Opioidy powinny by¢ zarezerwowane jako leki ratunkowe w okresie
pooperacyjnym (Stopien D).
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Dziatania NIEZALECANE

Dziatania, ktorych sie nie zaleca w postepowaniu przeciwbélowym u pacjentéw poddajgcych
sie ztozonej chirurgii kregostupa

Dziatanie Powadd niezalecania

Doustne gabapentynoidy Znaczace ryzyko dziatan niepozadanych

Metadon dozylnie Znaczace ryzyko dziatan niepozadanych

Blokada ptaszczyzny prostownika Ograniczone dowody swoiste dla

grzbietu procedury

Blokada ptaszyzny powieziowej w Ograniczone dowody swoiste dla

odcinku piersiowo-ledzwiowym procedury

Lidokaina dozylnie Ograniczone dowody swoiste dla
procedury

Glukokortykoidy dozylnie Brak dowodow swoistych dla procedury

Deksmedetomidyna dozylnie Ograniczone dowody swoiste dla
procedury

Opioidy zewngatrzoponowo Ograniczone dowody swoiste dla
procedury

Opioidy podpajeczynéwkowo Ograniczone dowody swoiste dla
procedury

Wlew $rodkéw miejscowo Ograniczone i niespdjne dowody swoiste

znieczulajacych do rany dla procedury

Magnez dozylnie Ograniczone dowody swoiste dla
procedury

Dziatania chirurgiczne Ograniczone dowody swoiste dla
procedury
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Ogolne zalecenia PROSPECT

Ogolne zalecenia dotyczgce postepowania przeciwbdlowego w okresie

okotooperacyjnym w ztozonej chirurgii kregostupa

Dziatania przed- i Paracetamol doustnie lub dozylnie (Stopien D)

srodoperacyjne NLPZ/inhibitory COX-2 doustnie lub dozylnie (Stopien A)

e Dozylny wlew ketaminy (Stopien A)
Dziatania e Analgezja zewnatrzoponowa srodkami miejscowo
pooperacyjne znieczulajacymi, ewentualnie z dodatkiem opioidéw (Stopien

B)
e Paracetamol doustnie lub dozylnie (Stopien D)
e NLPZ/inhibitory COX-2 doustnie lub dozylnie (Stopien A)
e Opioidy jako leki ratunkowe (Stopien D)

Publikacja PROSPECT

Pain management after complex spine surgery. A systematic review and procedure-
specific postoperative pain management recommendations.

Piet Waelkens, Emissia Alsabbagh, Axel Sauter, Girish P. Joshi, Héleéne Beloeil, on behalf of
the PROSPECT Working Group of the European Society of Regional Anaesthesia and Pain
Therapy (ESRA).

Eur J Anaesthesiol 2021;38(9):985-994. doi: 10.1097/EJA.0000000000001448

ZtOZONA CHIRURGIA KREGOStUPA 2020 esraeurope.org/prospect


https://journals.lww.com/ejanaesthesiology/Abstract/9000/Pain_management_after_complex_spine_surgery__A.98250.aspx

