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PROSTATEKTOMI

OZET ONERILER Cevirmen: Ebru BiRIiCiK

PROSPECT onerilerine iligskin notlar

PROSPECT, yayinlanmis kanitlara ve uzman goéruslerine dayanan postoperatif agrida
kullanilan gesitli girisimleri destekleyen veya karsit géristeki argimanlari saglar. Klinisyenler
klinik durumlara ve lokal diizenlemelere gore karar vermelidirler. Her zaman ilaglarin yerel
recete bilgilerine basvurulmalidir.

Acik ve Laparoskopik veya robotik radikal prostatektomi sonrasi agri ve PROSPECT
derlemesinin amaci

Radikal prostatektomi sonrasi agri dnemli bir sorun olarak kalmaya devam etmekte ve
postoperatif rahatsizliga ve bazen de hastanede kalis sliresinde uzamaya neden olmaktadir
(Tan 2015). Postoperatif derlenmeyi optimize edebilmek icin yeterli agri yonetimi
gerekmektedir (Joshi 2014).

Acik radikal prostatektomi gegiren hastalar tipik olarak ameliyattan hemen sonraki glinlerde
orta derecede dinamik agri deneyimlerler (d’Alonzo 2009). Robotik ve laparoskopik cerrahi

acik prostatektomiye gore daha az agrilidir, ancak trokar portlari robotik cerrahiden sonra
parietal agrinin kaynag olabilir (d’Alonzo 2009; Woldu 2014). Postoperatif analjezi

protokolleri, bu farkl agri profillerini ve literatlirde tanimlanan spesifik kanitlari
yansitmalidir.

Bu derlemenin amaci acik ve laparoskopik veya robotik prostatektomi sonrasi optimal agri
yonetimindeki 6nerileri glincellemektir.

Radikal prostatektomi icin sistematik literatlr derlemelerine dayanan PROSPECT énerileri
2012’ de websitesindeki (Archive: Radical prostatectomy 2012) literatiir ve dnerilerin

glincellenmesi olarak ilk 2015’ te (Joshi 2015) yayinlandi. Ancak birkag yeni analjezik rejim ve
ozellikle rejyonel agri tekniklerinin tanitilmasi ve robotik cerrahideki blytk 6l¢tideki
gelismeler sistematik derlemede glincelleme yapilmasini gerektirdi.

Bu derlemedeki 6neriler daha yeni calismalardan elde edilen ek bilgilerle desteklenerek
onceki derlemedekilerin lizerine insa edilmistir.

Bu benzersiz PROSPECT metodolojisine https://esraeurope.org/prospect-methodology/

adresinden ulagilabilir.
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Ozet Oneriler

Onerilen: Pre ve intraoperatif miidahaleler

e 'Ameliyat Oncesi' cerrahi kesiden 6nce yapilan miidahaleleri, 'intraoperatif' ise cerrahi kesi

sonrasi ve yara kapanmadan once yapilan miidahaleleri ifade eder.

Analjezikler erken derlenme doneminde yeterli analjezi saglamak icin uygun zamanda (pre veya

intraoperatif olarak) uygulanmalidir.

Parasetamol,
NSAIl’ lar, COX-2-
selektif
inhibitorleri

Sistemik analjezi, preoperatif veya intraoperatif olarak uygulanan ve
postoperatif devam eden parasetamol ve selektif veya nonselektif
NSAIl” lari icermelidir.

e NSAIii ve COX-2-selektif inhibitérleri postoperatif agri skorlarini ve
opioid kullanimini azaltir (Dirkmann 2015; Mazaris 2008; Bilgin 2011;
Chelly 2011)

e Parasetamol 6nceki 6nerilere dayanan sinirl prosedir spesifik kanita
ragmen onerilmektedir (Joshi 2015)

Surekli IV
Lidokain

Sarekli IV lidokain agik cerrahi sirasinda 6nerilmektedir.

o Kullanimi, es zamanli lokal anesteziklerle infiltrasyonda
kontrendikedir. (Foo 2021)

e Lidokain inflizyonunun siiresi, giivenlik nedenleriyle intraoperatif ve
yakin postoperatif donemlerle sinirlandiriimalidir.

o  Sirekli IV lidokain inflizyonu agik cerrahi sirasinda postoperatif agri
skorlarini azaltmaktadir. (Groudine 1998; Weinberg 2016)

Lokal yara yeri
infiltrasyonu

IV lidokain kullanilmiyorsa, diger rejyonel analjezi bloklarindan dnce
acik cerrahiicin lokal yara infiltrasyonu rutin olarak kullaniimalidir.

e Lokal yara yeri infiltrasyonu agik cerrahide pozitif sonuglar
gostermistir (Bilgin 2011; Kristensen 2013; Tauzin-Fin 2009; Lee
2011)

TAP Bloklar

TAP blok laparoskopik/robotik radikal prostatektomide ilk tercih
olarak onerilmektedir.

e Cerrahi sonunda uygulanan bilateral TAP blok robotik girisimlerde
agri skorlarini azaltmaktadir (Dal Moro 2019; Cacciamani 2019;
Taninishi 2020), ancak sonuglar agik cerrahiler igin geliskilidir.

COX, siklooksijenaz; IV, intravenéz; NSAIi, non-steroidal anti-inflamatuvar ilaclar; TAP,

transversus abdominis plan.

Prostatectomy 2021

esraeurope.org/prospect



https://bmcanesthesiol.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12871-015-0015-y
https://www.goldjournal.net/article/S0090-4295(07)02611-8/fulltext
https://www.goldjournal.net/article/S0090-4295(11)02316-8/fulltext
https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs12630-010-9442-x
https://bmcanesthesiol.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12871-015-0137-2
https://associationofanaesthetists-publications.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/anae.15270
https://journals.lww.com/anesthesia-analgesia/Fulltext/1998/02000/Intravenous_Lidocaine_Speeds_the_Return_of_Bowel.3.aspx
https://associationofanaesthetists-publications.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/anae.13368
https://www.goldjournal.net/article/S0090-4295(11)02316-8/fulltext
https://journals.lww.com/ejanaesthesiology/Fulltext/2013/03000/Wound_infusion_of_bupivacaine_following_radical.7.aspx
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1399-6576.2008.01888.x
https://ekja.org/journal/view.php?doi=10.4097/kjae.2011.61.3.244
https://ekja.org/journal/view.php?doi=10.4097/kjae.2011.61.3.244
https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs11701-018-0858-6
https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/end.2018.0761
https://www.nature.com/articles/s41598-020-60687-y

. THE EUROPEAN SOCIETY OF REGIONAL
.l ANAESTHESIA & PAIN THERAPY

prospect 2

precedure specihc postoperative pain management

Onerilen: Postoperatif Miidahaleler

o ‘Postoperatif’ cerrahi insizyon kapanmasinda ve sonrasindaki midahaleleri
icermektedir.

e Analjezikler erken derlenme doneminde yeterli analjezi saglamak icin uygun zamanda

(pre veya intraoperatif olarak) uygulanmalidir.

Parasetamol, Sistemik analjezi, preoperatif veya intraoperatif olarak uygulanan ve
NSAIi’ lar, COX-2- | postoperatif devam eden parasetamol ve selektif veya nonselektif
selektif NSAIl” lari icermelidir.

inhibitorler

Opioid Opioidler postoperatif donemde kurtarici analjezik olarak

kullanilmalidir.

COX, siklooksijenaz; NSAIi, non-steroidal anti-inflamatuvar ilaclar
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Onerilmeyen Miidahaleler
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Radikal prostatektomi gegiren hastalarda agn tedavisi icin 6nerilmeyen analjezik

midahaleler.

Miidahale
Gabapentin

Onerilmeme Nedeni
Sinirh proseddre spesifik kanit/yan etki

Deksmedetomidin

Prosedire 6zgi kanit eksikligi

intravezikal Lokal anestezikler

Prosedire 6zgl kanit eksikligi

intratekal opioid

Yan etki riski nedeniyle 6nerilmez

Epidural Olumsuz fayda/risk dengesi
Epidural/kaudal blok Prosediire 6zgi kanit eksikligi
TAP blok Acik igin 6nerilmez

Rektus kilif blogu

Prosedire 6zgl kanit eksikligi

Elektro-akapunktur

Sinirh prosediire 6zgi kanit

Magnezyum siilfat yara yeri
infiltrasyonu/intravenoz

Sinirh prosediire 6zgu kanit

Penil blok

Prosedire 6zgii kanit eksikligi

Valvsiz trokar

Sinirh prosediire 6zgi kanit

Transvers ve longittidinal insizyon

Prosediire 6zgi kanit eksikligi

intravezikal ropivakain uygulama

Prosedire 6zgl kanit eksikligi

Suprapubik ve Uretral katater

Prosediire 6zgi kanit eksikligi

Uretral kateter veya suprapubik ve Uretral
kateter

Prosedire 6zgl kanit eksikligi

Erken katater gikariimasi

Sinirh prosediire 6zgl kanit

CO; i1sitilmasi ve nemlendirilmesi

Prosedire 6zgii kanit eksikligi

Anestezik Teknikler

Anestezi teknigi icin 6zel bir 6neri yok

TAP, transversus abdominis plan.
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Genel PROSPECT Onerileri

Radikal prostatektomi geciren hastalarda perioperatif agri yonetimi igin genel 6neriler

Parasetamol Prosediire 6zgu sinirli kanitlara ragmen onerilir (Sinif B)

Sistemik Lidokain intraoperatif siirekli lidokain infiizyonu acik cerrahide
onerilmektedir. (Sinif B)

NSAIi veya COX-2- Herhangi bir kontrendikasyon olmamasi durumunda
selectif inhibitorleri onerilmektedir (Sinif A)
TAP Blok Laparoskopik/robotik girisimlerde 6nerilir (Sinif A)

Yara yeri infiltrasyonu | Acik cerrahi igin dnerilir (Sinif B)

COX, siklooksijenaz; NSAIi, non-steroidal anti-inflammatuvar ilag; TAP, transversus abdominis

plan.

PROSPECT yayini
PROSPECT kilavuzlan, kanser igin prostatektomi sonrasi kanita dayali agri yénetimi igin
glincelleme yapmaktadir.

Lemoine A, Witdouck A, Beloeil H, Bonnet F; PROSPECT Working Group Of The European
Society Of Regional Anaesthesia And Pain Therapy (ESRA).

Anaesth Crit Care Pain Med 2021:;40(4):100922. doi: 10.1016/j.accpm.2021.100922. Epub
2021 Jun 29.
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