Uvod do problematiky
pooperacni analgézie

Jitka Zemanova




Poéet operaci v CR
( operacni + anesteziologicky tym )

rok 841 782

. den 2306




BOLEST

Neprijemny senzoricky a
emocionalni zazitek spojeny se
skutecnym nebo potencionalnim
poskozenim tkané, nebo je
popisovan pojmy takového

poskozeni



AKUTNI BOLEST

Priznak onemocneéni nebo traumatu
Spoustec odpovedi na stres
Reaguje priznive na adekvatni

analgetickou lecbu
Trva sekundy az tydny

SYMPTOM



Mala bolest
napr. po laparoskopickych vykonech,
malych gynekologickych vykonech

Stredni bolest kratSiho trvani
napr. po appendectomii, op. ing. hernie, mastectomii,
operaci meziobratlovych plotének

Stredni bolest nad 48 hodin

napf. op.srdce, kyCelnich kloubu, hrtanu, hltanu

Tézka bolest trvajici do 48 hodin
Napf. po cholecystectomii, prostatectomii, abdominalni hysterectomii

Tezka bolest déle nez 48 hodin
Rozsahlé operace nadbfiSku, operace hrudni, ledvin, hemoroidu, patefe



Vyhody
ucinného ovlivneni akutni bolesti

Zlepseni komfortu pacienta a
jeho vyssi spokojenost
Casnéjsi moznost mobilizace
Zkraceni doby hospitalizace
Snizeni nakladlu na hospitalizaci



Priklad hodnoceni bolesti
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Bez bolesti Nejhorsi mozna bolest

(VAS
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pooperacni bolest a jeji Ié¢ba, stav pacienta

cas -Eatuml I !
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VAS

slovni hodnoceni |

aktivita

sedace

analgézie |ml/hod

bolus

dech. frekvence

SPOE
komplikace
-
Hodnoceni VAS skore — pomoci pravitka VAS [1-10], pfi spanku nebudit = 8§ Komplikace:
. nevolnost
Slovni hodnoceni bolesti: . Zidnd 2. zvraceni
Hodnoceni stupné sedace: Aktivita: 2. témeér Zadnd 3. sviédéni
1. bdély K klid 3. mirna 4. bolest hlavy
2. ospaly P pohyb 4, obté2ujici 5. retence moce
3. spi, lze vzbudit slovem 5. nesnesitelna 6. obstipace
4. spi, Ize vzbudit dotykem /- VAS a slowni hodnoceni bolesti - pred / po lé&ebné intervenci T Jimé oo
5

nelze vzbudit na VAS 4 a vice a na slovni hodnoceni bolesti 3 a vice je nutno léebné reagovat




LECBA AKUTNI BOLESTI

farmakologicka nefarmakologicka
/\
systémova regionalni

enteralni infiltraCni

parenteralni periferni nervy

, . fyzikalni
nervove pletene

psychoprofylaxe
neuroaxialni

akupunktura







VAS <4

Kyselina acetylsalicylova

blokuje syntézu prostaglandinu

Paracetamol
Nesteroidni antiflogistika
Adjuvantni leky



Acylpyrin,Anopyrin,Aspirin,Aspro,
Upsarin, Godasal...




Kyselina acetylsalicylova

blokuje syntézu prostaglandint

Nobelova cena
za praci o prostaglandinech

> I.v. ASPEGIC

e zlepsena snasenlivost kys. acetylsalicylove
= rychlé rozpadnuti tablety (1- 2 min) = glycin
bez lekarskeho predpisu
GODASAL 500



Neopioidni analgetika

e paracetamolum

Perfalgan - pro slabou nebo stredne silnou bolest
Neovlivni dychani, obeh, vedomi
Neovlivni koagulaci
Moznost kombinace
Nevyhody: nemoznost pfijimat p.o.

+ antiemetika ze skupiny setronu (5HT3 antagonistl) — oboustranna antagonizace uc€inkt
Vyjimka je ondansetron



e paracetamolum

e 4x1gi.v.
Perfalgan inf. 100ml / 1000mg
50ml / 500 mg

e p.o. kombinace:
+ diklofenak 2 x 75 mg

+ tramadol - Doreta, Zaldiar (325 + 37,5)

+ diklofenak + tramadol

+ codein - Ultracod (500 + 30 )




Neopioidni analgetika

e Novalgin tbl, inj.

metamizol e 1-2,5gve 100 ml F1/1 3x denné&

komplikaci v GIT

utlumu dychani

poruch kognitivnich funkci

u nemocnych vyzadujicich vysokeé
davky analgetik

® Spasmolyticky efekt



Neopioidni analgetika
- antiflogistika




COX 2
koxiby

celekoxib, nimesulid, parekoxib

¥Dynastat 40 mg

Parecoxibum

Prasek pro piipravu injekéniho roztoku s rozpoustédlem 5

(S

- C
\.
5 lahvicek + 5 lahvicek rozpoustédia “ebo
Pro intravendzni a intramuskuldrni podan. \ ‘\l *

PHARMACIA



&Dynastat 40 mg

Parecoxibum

PraSek pro pfipravu injek¢niho roztoku s rozpoustédiem

40mg

5 lahvicek + 5 lahvicek rozpoustédia

Pro intravendzni a intramuskuldrni podén. : ec '/’ ﬂﬂ
PHARMACIA / I/

Nemocni NYHA [l - IV
Nemocni se zavaznou jaterni dysfunci

Aktivni pepticky vied nebo krvaceni z GIT
Zanetliva strevni onemocneni

Treti trimestr gravidity a kojici matky



Nezadouci ucinky NSA

Uéinky na proximalni éast GIT

Dyspepsie

Eroze

Vredy

perforace / krvaceni / anémie
J&inky na funkce ledvin
I Poskozeni ledvinnych funkci
, I Renalni selhani - akutni / chronicke
il | Krevni tlak

Uéinky snizujici agregaci trombocytti
I Podil na ztratach krve




Vyhody

tramadol

Netlumi dechové centrum
Nesnizuje motilitu GIT
Dobra biologicka dostupnost
Ruzné aplikacni cesty

Nauzea je méne casto nez u
opioidu

Nevyhody
e Stropovy efekt

e Pro silnou bolest
malo ucinné






http://www.tgear.cz/
http://www.tgear.cz/

NNT ,,The Number Needet to Treat“
ukazatel analgetické ucinnosti

Hodnota udava, kolik pacientu musime
lecit, abychom alespon u jednoho
zaznamenali

50 % ulevu bolesti.

50 mg diclofenaku 2,3
( 50 % uleva u 10 pacientti z 23 )
400 mg ibuprofenu 2,7

650 mg kys. acetylsalicylove 4,4
650 mg paracetamolu 5,3



BESSON JM.

Je nepravdepodobne, ze se
jednou najde zazracny lek, ktery
by postihoval vSsechny
mechanismy bolesti

kombinace farmak



lll stupen

OPIOIDY
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Bohyné maku — Kréta
13.stoleti pr Kr.
KRONIKA MEDICINY




Evropska federace EFIC
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tzv. Frankfurtskym
konsensem razantnejsi
prosazovani klinického
vyuziti opioidu
u bolestivych stavu

Rozsireni doporuc¢eni WHO na

neonkologickou chronickou
bolest



V soucasnosti uzivaji
opioidy po delsi casoveé obdobi
2 skupiny obyvatel :

e TOXIKOMANE
¢ NEMOCNI s chronickou bolesti

onkologického puvodu
neokologického puvodu



Klepky

Prestrel
Smazka
Horor trip
Farat, frcet
Dojezd
Buchna

SLOVNIK

blize nespecifikovane
tabletky

predavkovani

intoxikace

desive zazitky

byt pod vlivem drog

stav pri odeznivan

injekcni strikacka



Pro uziti opioidu
neni rozhodujici typ a puvod bolesti, ale jeji

intenzita !!!
o Alkaloidy opia
Morfin, Kodein
e Semisynteticke opioidy
Oxykodon

o Synteticke opioidy

Fentanyl, Sufentanil, Bufrenorfin, Pentazocin



OPIOIDY

e Pusobi v CNS

modifikaci vnimani bolestivych podnétu
vzestupem prahu pro bolest a

zmeny reakci na bolest

e Blazeny klid, odpoutani se
od zevniho sveta

e V zavislosti na davce a druhu opioidu
maji ruzné vyjadrené centralni
sedativnée - hypnoticke ucinky



Vedlejsi efekty opioidu

e sedace e plicni edém

® hauzea e kognitivni selhani
. ObStiPav%' e myoklony, kiede
* :.:Ieespe'g:gm o hyperal.gezie

o pruritus e allodynie

e poceni e halucinace

e retence moci



Biologicka dostupnost

P. OS
e MO 20 -40 % (2x/den,1x/den)
e oxycodon 87 % ( 2x / den)
e tilidin aktivni pouze metabolit 99%  (Valoron 4x/ den )
e tramadol 60 - 100 %
e dihydrocodein 20 - 30 % (DHC Cont2x/den)
e pentazocin 1M1 - 32% (Fortral )
e kodein 40 - 50% analgeticky funkéni -

vzdy v kombinaci ( Alnagon, Spasmoveralgin Neo ),
paralen

e buphrenorfin 31 %

(sublinqualné - Temgesic 3x/den ) - transdermalné



piritramid

Rychly nastup analgetickéeho ucinku
Dlouhy analgeticky ucCinek

Vyrazna kardiovaskularni stabilita
Zadné alergické reakce

Minimalni ovlivnéeni strevni peristaltiky

Nizky vyskyt nausey a zvraceni
Velmi nizky vyskyt abstinencnich priznaku



DIPIDOLOR

15mg piritramidu = 20mg MO

.m.,s.c. 7,5-15mg - délka ucinku 6 - 8 hod

Pro rychly nastup ucinku -i.v.
1 amp fedime FR '/, do 5ml (1ml = 3mg piritramidu )
Bolus = 1 ml za kontroly dychani,obéhu,analgézie
titracné po 1 ml az do 15 mg (15 minut)

Kontinualne
1 amp redime FR 1/1 do 20 ml rychlost 2 — 4 mi/hod.



NUBAIN

smiseny agonista / antagonista

® Agonista na opioidnich kappa receptorech
e Antagonista na opioidnich mi receptorech

Vyhody : velka terapeuticka sire

e Zruseni dechoveho utlumu vyvolaného opiaty
pri zachovani analgézie

e iv./iim. 10 - 20mg po 4 — 6 hod. (1lamp = 2ml= 20mg)



Adjuvantni analgetika

. Antidepresiva

=  Anxiolytika

. Centralni myorelaxancia
. Antikonvulsiva

« [l mimetika

. Kortikosteroidy

. Hormony

v] Radiofarmaka




Lokalni anestetika

ROPIVACAIN

rocuronium

MESOCAIN




Epiduralni katetr

pred operaénim vykonem
* prinos .iziko komplikaci

bupivacain / sufentanil

5 mli 0,.5% Marcain
+

2ml (10ug) Sufentanil

do 20 ml

4 — 8 ml/hod



Nemocni,

kteri analgetika nevyzadulji,

casto zadna nedostanou




PCA

Pacient si sam podava léky podle predem
nastaveneho schéematu

Oralne
Intravenozne
Epiduralne
K perifernim nervum
PCA pumpa
Philip H. Sechzer na konci 60-tych let


http://www.biovendor-lekarskatechnika.cz/picture/produkty/2015_pca_big.png

Nastaveni pumpy

Kontinualni infuze ,, na pozadi®
Pacientsky bolus

Lock-out interval — bezpecCnostni interval
1 a 4 hodinovy limit

Jekarsky bolus”

Zvukovy signal o aplikaci davky



Jak najit to praveé analgetikum

? - pro urciteho pacienta
- pro urcitou bolest

Vedet, ze ani ,,uznavané analgetikum“ nemusi
tlumit bolest u vSech pacientu

( )

predem pocitat s tim, ze zvolené analgetikum
nemusi u konkrétniho pacienta pusobit

kontrolovat efekt lIécby



Dekuji za pozornost



Plazmaticka koncentrace

PREDAVKOVANI

Dle
potreby
pacienta

BOLEST

PREDAVKOVANI
Dle
casového

planu
BOLEST



ANTICIPACE

Analgetikum musi byt podano

nez analgeticky ucinek
vychozi latky odezni
nez si pacient bude myslet,
ze je dalsi davka analgetika nutna



