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ELEKTiF SEZARYEN DOGUM
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PROSPECT onerileri hakkinda notlar

PROSPECT, yayinlanmis kanitlara ve uzman gorislerine dayanarak, klinisyenlere
postoperatif agrida gesitli miidahalelerin kullanimina iliskin lehte ve aleyhte destekleyici
argimanlar sunar. Klinisyenler, klinik durumlara ve yerel dizenlemelere gore karar
vermelidir. Her durumda, s6z konusu ilaglara iliskin yerel recete bilgileri gz 6niinde
bulundurulmalidir.

Sezaryen sonrasi agrl

Elektif sezaryen, diinya genelinde dogumlarin %20'sinden fazlasini olusturan yaygin bir
cerrahi prosedirdir (Betran 2021). Bununla birlikte, genellikle orta ile siddetli diizeyde
postoperatif agriyla iliskilidir; bu durum anne iyilesmesini olumsuz etkileyebilir, solunum
komplikasyonu riskini artirabilir ve annenin yenidoganiyla ilgilenme kapasitesini
kisitlayabilir (Mkontwana 2015).

PROSPECT derlemesinin amaci ve yontemi

Bu derleme (Crowe 2026), mevcut literatlirii degerlendirmek ve néraoaksiyal anestezi
altinda gergeklestirilen elektif sezaryen sonrasi ameliyat sonrasi agri yénetimi igin dnceki
PROSPECT &nerilerini giincellemeyi amaglamistir. Onceki PROSPECT &nerileri ilk olarak
2014 yihinda vyayinlanmis (PROSPECT arsivi, Sezaryen 2014) ve 2021 vyilinda
glincellenmistir (Roofthooft 2021); bunun ardindan kisa bir siire sonra bir giincelleme
daha yapilmistir (Roofthooft 2023). Bu 6neriler, acil sezaryen veya genel anestezi altinda
gercgeklestirilen sezaryenler igin gegerli degildir.

Sistematik derleme ve onerilerin formilasyonu, https://esraeurope.org/prospect-
methodology/ adresinde bulunan PROSPECT metodolojisi kullanilarak
gercgeklestirilmistir. Bu metodoloji ilk olarak Joshi 2019'da yayinlanmis ve Joshi 2023'te
gincellenmistir. Literatlr veritabanlari (PubMed, MEDLINE, Embase, CENTRAL ve
Cochrane Sistematik Derlemeler Veritabani dahil) 1 Ekim 2020 — 31 Ekim 2024 tarihleri
arasinda taranmistir. Noroaksiyel anestezi altinda elektif sezaryen gegiren hastalarda
analjezik, anestezik veya cerrahi girisimleri inceleyen ve postoperatif agri yogunluk
skorlarini (birincil sonug 6lciitli) degerlendiren randomize kontrolli ¢alismalar (RKC),
sistematik derlemeler ve meta-analizlerin ingilizce yayinlari arasindan tespit edilmistir.
Onceki PROSPECT derlemeleri sezaryende ilioinguinal/iliohipogastrik blogun kullanimini
incelemediginden, bu girisime yonelik ¢alismalarin literatlr taramasi tarih kisitlamasi
olmaksizin tekrarlanmistir.
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PROSPECT onerileri, dahil edilen galismalardan elde edilen kanitlarin yorumlanmasi
temelinde, analjezik etkinlik ile olasi yan etkiler arasindaki denge ve prosediire 6zgii
klinik baglam gozetilerek gilincellenmistir. Birincil odak; agrn skoru ve opioid
gereksinimleri dolmak lizere postoperatif agri sonuglari, islevsel ve hastaya 6zgu diger
sonuglar da degerlendirmeye alinmistir.

Literatlir taramasi sonucunda, 61 randomize kontrollii ¢alisma (RKC) ve 38 sistematik
derleme dahil edilme kriterlerini karsilamistir; ayrica ilioinguinal/iliohipogastrik bloklara
odaklanan literatlir taramasindan 6 RKC ve 2 sistematik derleme daha tespit edilmistir.
Bu galismalar, dnceki PROSPECT 6nerilerinin dayandigi kanitlara katkida bulunmaktadir.

Bu derleme PROSPERO'ya kayitlidir: CRD420246030009.
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Onerilerin ve temel kanitlarin dzeti

Noroaksiyel anestezi altinda elektif sezaryen uygulanan hastalarda agn

yonetimine yonelik onerilerin ve temel kanitlarin 6zeti

Bélgesel analjezi

Preoperatif intratekal uzun etkili opioid (morfin 50-100 pg veya diamorfin 300
ug) énerilmektedir.

e Onceki PROSPECT &nerisiyle (Roofthooft 2021) uyumlu olarak, 50-100 pg
intratekal morfin dozu 6nerilmeye devam edilmektedir; kanitlar, morfin
dozlari 100 pg'i astiginda agri skorlarinda iyilesme goériilmedigini ve bu dozun
Gzerinde yan etkilerin arttigini gostermektedir (Fei 2023; Borrelli 2024).

e intratekal diamorfinin kabul gérmiis giivenligi, etkinligi veya dozajina aykiri
yeni bir kanit bulunmamigtir. Ulusal Saglik ve Bakim Miikemmelligi Enstitlist
(NICE), 300 pg'a kadar olan dozlarda intrathekal diamorfin kullanimini
desteklemeye devam etmektedir (NICE 2021).

Epidural anestezinin primer teknik olarak kullanildigi durumlarda, alternatif
olarak epidural morfin 2—3 mg veya diamorfin 2—3 mg kullanilabilir.

Lokal analjezi

Noroaksiyal uzun etkili opioidler kullanilmadiginda, lokal anestezikle yara
infiltrasyonu (tek doz) veya strekli yara inflizyonu diisiintlmelidir.

e Bu 6neri, dnceki PROSPECT 6nerisiyle uyumludur (Roofthooft 2021).

e Her ne kadar yeni kanitlar celiskili olsa da (Salman 2024; Stopar-Pintaric
2021; Dagasan Cetin 2023; Gémez-Rios 2022), bu yontemin plasebodan
daha Ustlin oldugunu gosteren bazi kanitlar bulunmaktadir.

e Yara infiltrasyonu, cerrahi ekip tarafindan uygulanabilen basit ve distk
riskli bir girisimdir.

Alternatif olarak, se¢imi uygulayan anesteziste birakilmak tzere gesitli bolgesel
fasiyal dlizlem/sinir bloklari 6nerilmektedir. Bu, dnceki PROSPECT Onerileriyle
uyumludur (Roofthooft 2021; Roofthooft 2023). Mevcut kanitlar, sinirli olmakla
birlikte, tim bloklarin esit derecede etkili oldugunu ve uzun etkili néroaksiyal
opioidlere degerli alternatifler oldugunu gostermektedir (Singh 2022; Wang
2021; Ryu 2022):

e Quadratus lumborum blogu (Mostafa 2023; Du 2024; Zhao 2021; Singh
2023; Hussain 2021)
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e Transversus abdominis diizlem blogu (Jemal 2022; Habib 2021; Sripriya 2023;
Pinarbasi 2024; Jadon 2022; Elsayed Elashry 2024; Eksteen 2024; Kumar
Reddy 2023; Yu 2021; Mamdouh 2021; Salman 2024; Huang 2021; Yang
2021; White 2025; EI-Boghdadly 2021)
e Erektor spina dizlem blogu (Mostafa 2023; Aygun 2022; Dostbil 2023; Safak
2024; Ribeiro Junior 2022)
e lio-inguinal/iliohipogastrik (Singh 2022; Wang 2021; Huffnagle 1996; Vallejo
2012; Wolfson 2012; Staker 2018; Poudel 2017; Elahwal 2022; Abiy 2020;
Singh 2021)
e Transversalis fasya diizlem blogu (Baghirzada 2024; Sripriya 2023; Pinarbasi
2024).
Kullanilacak bolgesel analjezi teknigi, uygulayan anestezistin bireysel beceri ve
tercihlerine ek olarak hasta pozisyonu ve olasi komplikasyonlar gibi faktorler
gozetilerek belirlenmesi gereken bir tercih meselesidir (ayrintilh tartisma igin bkz.
Crowe 2026).

Sistemik (temel) analjezi

Kontrendike olmadikca analjezi, diizenli parasetamol ve NSAIi'i kapsamalidir.

e Parasetamol dnerilmektedir; preoperatif donemde oral olarak ya da
dogumdan sonra intraoperatif dénemde IV olarak uygulanmali ve
postoperatif donemde (oral veya IV) strdirilmelidir.

e NSAii'lar 6nerilmektedir; dogumdan sonra intraoperatif dénemde IV olarak
uygulanmali ve postoperatif donemde (oral veya IV) strdirilmelidir.

e PROSPECT metodolojisiyle (Joshi 2023) uyumlu olarak, NSAii'lar ve
parasetamoli inceleyen calismalar bu derlemeye alinmamistir; bu temel
analjezikler kontrendike olmadiklari siirece sezaryen geciren tiim hastalara
verilmelidir.

Dogumdan sonra intraoperatif donemde tek doz IV deksametazon 8-10 mg
uygulanmasi 6nerilmektedir.

e 8-10 mg dozunda IV deksametazon uygulanmasina iliskin bu éneri, sezaryen
ameliyatlarinda analjezik faydalar (Singh 2022; Kamimura 2023) ile PONV
insidansinin azalmasi ve ciddi yan etkilerin gériilmemesi dahil olmak lzere
obstetrik disi poplilasyonlarda iyi kanitlanmis avantajlarla desteklenmektedir
(Weibel 2021; Waldron 2013; Mihara 2016).

e Deksametazon 8-10 mg'in parasetamol ve NSAii'larla birlikte 'temel analjezi'
olarak degerlendirilmesi gerektigi konusunda fikir birligine variimistir.

Cerrahi teknik

Joel-Cohen insizyonu ve peritonyumun kapatilmamasi 6nerilmektedir.
® Bu, dnceki PROSPECT Onerileriyle uyumludur (Roofthooft 2021).
e Bu glincellemede, s6z konusu cerrahi tekniklerle ilgili yeni bir kanit
bulunmamistir.
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Abdominal bant (baglayicilar) uygulamasi dnerilmektedir.
e Bu, 6nceki PROSPECT oOnerisiyle (Roofthooft 2021) uyumludur.

* Gulncellenmis literatir taramasi ek RKC tespit etmemis; ancak sezaryen sonrasi
abdominal bandini degerlendiren ve agri skorlarinda ve/veya rahatsizlik diizeyinin
azaldigina dair kanit sunan iki meta-analiz saptanmistir (Abd-ElGawad 2021; Di
Mascio 2021).

Analjezik yardimci ve kurtarma tedavileri

Analjezik yardimci olarak transkutanoz elektriksel sinir stimtlasyonu (TENS) kullanimi
dustndlebilir.

e Bu, dnceki PROSPECT 6nerisiyle (Roofthooft 2021) uyumludur.

e Bu glincelleme kapsaminda ek RKC bulunamamis; ancak bir meta-analizde
analjezik yarari bildirmistir (Albadrani 2024).

Oral opioidler kurtarma analjezisi igin ya da dnerilen diger stratejilerin
uygulanamadigi durumlarda (6rn. boélgesel anesteziye kontrendikasyonlar) sakli
tutulmahdir.

1V, intravenéz; NSAIi, steroid disi anti-inflamatuar ilag; RKC, randomize kontrollii calisma.
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Noroaksiyel anestezi altinda elektif sezaryen uygulanan hastalarda agri yonetimi

onerilmeyen analjezik girisimler.

\Ameliyat dncesi

‘ﬁnerilmemesinin nedeni

Gabapentin

Tutarsiz kanitlar ve yan etkilerle ilgili endiseler

intratekal deksmedetomidin

Tutarsiz kanitlar ve yan etkilerle ilgili endiseler

intratekal nalokson

Kanit eksikligi

Dogum sonrasi intra-operatif

intravendz midazolam,
magnezyum, deksmedetomidin

Kanit eksikligi

intraven®z esketamin

Tutarsiz kanitlar ve yan etkilerle ilgili endiseler

Liposomal bupivakain

Tutarsiz kanitlar

Sinir blogunda olarak adjuvan

yaklastiriimasi

deksmedetomidin Sinirl kanit
Sinir blogunda olarak adjuvan Srurll kanit
deksametazon

intraperitoneal lokal anestezik Kanit yok
\Ameliyat sonrasi

Epidural esketamin Kanit eksikligi
Torasik epidural/hasta kontrolli

epidural analjezi/programlanmis  |Kanit eksikligi
arahkl epidural bolus

Lidokain (patch) bandi Sinirli kanit
Transkuta_n g‘lektrlksel akupunktur Kanit eksikligi
noktasi stimilasyonu

Kulak akupunkturu Sinirli kanit
NSS-2 BRIDGE cihazi Kanit eksikligi
Cerrahi teknik

Rektus kilifinin yeniden Kanit eksikligi
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Genel PROSPECT onerileri tablosu

Noroaksiyel anestezi altinda elektif sezaryen uygulanan hastalarda

prosediire 6zgii agri yonetimine yonelik genel dneriler

Preoperatif e Oral parasetamol

e intratekal uzun etkili opioid (morfin 50-100 ug veya
diamorfin 300 pg'a kadar)

e Epidural kateter primer anestezi teknigi olarak
kullanildiginda alternatif olarak epidural morfin 2-3 mg
veya 2—-3 mg'a kadar diamorfin kullanilabilir

intra-operatif e intravendz parasetamol (preoperatif uygulanmadiysa)
(dogum sonrasi) e Steroid disi anti-inflamatuar ilaglar
e intravendz deksametazon 8-10 mg

e intratekal morfin kullanilmadiysa, lokal anestezik yara
yeri infiltrasyonu (tek enjeksiyon) veya siirekli yara
inflzyonu ve/veya bolgesel analjezi teknikleri
(transversus abdominis, transversalis fasya, quadratus
lumborum, erekt6r spina dizlem veya ilio-
inguinal/iliohipogastrik gibi fasiyal diizlem bloklari)

Postoperatif e Oral veya intravendz parasetamol
e Oral veya intravendz steroid digi anti-inflamatuar ilaglar

e Kurtarma amaciyla veya diger 6nerilen stratejilerin
uygulanamadigi durumlarda (6rn. bolgesel anesteziye
kontrendikasyon varligi) oral opioid

e Analjezik yardimci olarak transkutanoz elektriksel sinir
stimilasyonu kullanilabilir

Cerrahi teknik e Joel-Cohen insizyonu

e Peritonun kapatilmamasi
e Abdominal bandlar (korseler)
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Crossing Boundaries, Transforming Care
PROSPECT yayini

Gillian Crowe, Benjamin Atterton, Eva Roofthooft, Girish P. Joshi, Narinder Rawal,
Christopher Wu, Axel R. Sauter, Marie-Pierre Bonnet, D. N. Lucas ve Marc Van de Velde;
Avrupa Bolgesel Anestezi ve Agri Tedavisi Dernegi (ESRA) PROSPECT Calisma Grubu
adina.

Noraksiyel anestezi altinda elektif sezaryen sonrasi agri yonetimi: giincellenmis
sistematik derleme ve prosediire 6zgii postoperatif agri yonetimi (PROSPECT)

onerileri.

Anaesthesia 2026. https://doi.org/10.1111/anae.70141
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Noroaksiyel anestezi altinda elektif sezaryen igin PROSPECT 6nerileri — infografik

prospect

Amellyata 6zgil postoperatif agn yonetimi

Sezaryen igin oneriler

Ameliyat sonrasi agri yonetimi i¢in oneriler iceren guincellenmis bir
sistematik derleme

Caligma tasal

61 RCT,
lerleme/meta-analiz

Dahil edilme kriterleri: Cerrahlar Sezaryen sonrasi
RCT'ler ve SR'ler/MAlar (ingilizce) postoperatif agr yénetimi
= 1 Ekim 2020 ile
— 31 Ekim 2024 tarihleri arasinda yayinlanmis Modlflye Delphl Yéntemi o000
O noraksiyal anestezi altinda Vi
elektif sezaryen gegiren «
- T T
yogunlugunu degerlendiren calismalar Anestect uzmaniart

Bolgesel analjezi

+ Ameliyat 6ncesi intratekal uzun etkili opioid (yani 50-100 ug morfin veya 300 pg'a kadar
diamorfin) énerilir.

« Birincil anestezi tekniginde epidural kateter kullanildiginda, alternatif olarak 2-3 mg
epidural morfin veya 2—-3 mg'a kadar diamorfin kullanilabilir.

Lokal analjezi teknikleri

O morfin y , dog sonra ameliyat sirasinda asagidakiler
onerilir: lokal ik yara infiltrasy (tek enjeksiyon) veya stirekli yara inflizyonu
velveya bolgesel analjezi teknikleri (fi abdominis, tr is fasya,
lumborum, erector spinae diizlemi veya ilio-inguinal/iliohypogastrik gibi fasial diiziem
bloklari).

Sistemik (temel) analjezi

+ Parasetamol 6nerilir; ameliyat 6ncesi (oral) veya dogum sonrasi ameliyat sirasinda (V)
uygulanir ve ameliyat sonrasi da (oral veya 1V) devam ettirilir.

+ NSAID'ler énerilir; bunlar dogumdan sonra ameliyat sirasinda (IV) uygulanir ve ameliyat
sonrasi donemde (oral veya IV) devam ettirilir.

IV deksametazon

+ Tekdoz 8-10 mg IV onerilir; bu, dog sonra ameliyat sirasinda
uygulanir.

Cerrahi teknikler

Asagdakiler Snerimektedir:

« Joel-Cohen insizyonu

« Peritonun kapatiimamasi
« Karin baglan

Analjezik yardimcilar ve acil tedavi

+ TENS, ameliyat sonrasi analjezik yardimei tedavi olarak kullanilabilr.
« Oral opioidler, acil analjezi igin veya diger 6nerilen uygular
olmadigi durumlarda (6rn. bolgesel anestezinin kontrendikasyonlari) saklanmalidir.

Crowe G, Atterton B, vd. Noraksiyal anestezi altinda elektif sezaryen sonrasi agri yonetimi: giincellenmis sistematik derleme ve prosedire 6zgil
postoperatif agri ysnetimi (PROSPECT) dnerileri. Anaesthesia 2026. https:/doi.org/10.1111/anae.70141.

IV, intravendz; MA, meta- anal\z NSAIDIer sleroldal olmayan antienflamatuar ilaglar; RCT, randomize kontrollii galisma; SR, sistematik
derleme; TENS, K | sinir
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