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Farmakoterapia przedoperacyjna
| jeJ znaczenie

Andrzej Daszkiewicz
Panstwowy Szpital Kliniczny nr 1 w Zabrzu

Szpital Chirurgii Matoinwazyjnej i Rekonstrukcyjnej w Bielsku-Biate;



Przede wszystkim nie szkodzic!

Unikac:
* progresji lub dekompensacji choroby
* objawow odstawienia

* interakcji z lekami anestezjologicznymi i/lub interferencji
Z procedurami anestezjologicznymi

* powiktan okotooperacyjnych



Kontynuowac jezeli:

diugi t;, lub dtugotrwaty efekt biologiczny

* |stotne objawy odstawienia

brak interakcji z lekami anestezjologicznymi

* nie T ryzyka powiktan okotooperacyjnych




Eurc:rpeﬂn Journdl
EJ A Anoes’rhesmlogy

GUIDELINES

Regional anaesthesia and antithrombotic agents:
recommendations of the European Society
of Anaesthesiology

Eur J Anaesthesiol 2010;27:999-1015
Published online 1 October 2010



Kwas acetylosalicylowy

zalecana jest kontynuacja

wyjatki — przerwac stosowanie 7 dni przed operacja;
Xloperacje wewnatrzczaszkowe | wewnatrz kanatu
kregowego

operacje tylnego odcinka gatki ocznej

resekcje gruczotu krokowego

X|tonsillektomie

o

o




Klopidogrel

zalecana jest kontynuacja z kwasem acetylosalicylowym
przez 30 dni po wszczepieniu stentu niepowlekanego
przez 12 miesiecy po wszczepieniu stentu
powlekanego



Antagonisci receptorow -adrenergicznych

zalecana jest kontynuacja

wiaczyC przed operacjg u pacjentow wysokiego ryzyka
powiktan sercowo-naczyniowych i miareczkowac
dawke do HR 60-70/min (optymalnie 30 dni, a
przynajmniej 7 dni przed operacjq )

nie stosowac wysokich dawek [3-adrenolitykow bez

miareczkowania dawki — wzrost ryzyka udarow
niedokrwiennych | umieralnosci w okresie

pooperacyjnym (POISE)



Effects of extended-release metoprolol succinate in patients

T H E L A N C E T undergoing non-cardiac surgery (POISE trial): a randomised

controlled trial Lancet 2008: 371: 1839-47

POISE: PeriOperative ISchemic Evaluation

* metoprolol o przedtuzonym meto
uwalnianiu vs. placebo orolol placebo
* 30-dniowe ryzyko powaznych zawat m. serc.
incydentow 5,8% | 6,9%
sercowo-naczyniowych u NZK
chorych z miazdzyca lub udar
zagrozonych, poddawanych niedokrwienny 1,0% | 0,9%
operaciji niekardiochirurgicznej [ mozgu
* 8351 qhorych ze 190 szpitali w umierainose 31% | 2.3%
23 krajach




Statyny

inhibitory reduktazy hydroksymetyloglutarylo-CoA

zalecana kontynuacja

wiaczyC przed operacjg u pacjentow wysokiego ryzyka
powikfan sercowo-naczyniowych (optymalnie 30 dni, a
przynajmniej 7 dni przed operacjq )
| przerwanie stosowania w grupie pacjentow wysokiego
ryzyka w okresie okotooperacyjnym

| wzrost uwalniania troponiny >0,1ng/ml 4,6x

| wzrost ilosci zawatow i zgondw sercowych 7,5x



Inne leki sercowo-naczyniowe,
ktore nalezy kontynuowac

amiodaron (t;, do 142 dni)
digoksyna (t;, do 48 godzin)

antagonisci kanatu wapniowego
(ostroznie, jezeli LVEF <40%)

klonidyna (nadcisnienie tetnicze z odbicia)



X

X

X

Inhibitory enzymu konwertujacego
angiotensyne (ACEI)

Leki blokujace receptory angiotensynowe (ARB)
zalecane pominiecie 1 dawki przed operacjg

ryzyko hipotensji w czasie indukcji znieczulenia

Diuretyki

ryzyko odwodnienia, hipotensji, zaburzen
elektrolitowych (bo dodatkowo karencja ptynowa)



Leczenie przeciwkrzepliwe u chorych
stosujacych doustne antykoagulanty

| rozwazy¢ ryzyko powiktan zakrzepowo-zatorowych
vs. ryzyko powiktan krwotocznych

Xlwarfaryna — zaprzestac stosowania 5 dni przed  operacjg

XJacenokumarol — zaprzestac stosowania 3-4 dni przed
operacjq

| cel przed operacja; INR <1,5

| 24-36 godzin po odstawieniu doustnych antykoagulantow
LMWH s.c. lub UFH i.v. w dawkach zaleznych od ryzyka
powiktan zakrzepowo-zatorowych



Uwaga na Ik dostepne bez recepty!




Niesteroidowe leki przeciwzapalne

* odwracalnie blokujg funkcje ptytek

X|zaprzestac stosowania 1-3 dni przed operacjg




Leki ziotowe

przerwac stosowanie
14 dni przed operacjg

czosnek, zen- zaburzenia
szen, ginkgo krzepniecia
dziurawiec indukcja CYP

P4503A4 1 CYP
2C9

waleriana (koztek
lekarski)

modulacja
neurotransmisji
GABA

ziota chinskie

liczne interakcje
lekowe




Leki stosowane w cukrzycy

metformina

x|zaprzestac stosowania 24-48 godzin przed znieczuleniem,
wznowi¢ 48-72 godziny po (wczesniej potwierdzic
prawidtowg funkcje nerek)

xIryzyko kwasicy mleczanowej (rzadko, ale 1smiertelnosc)

pochodne sulfonylomocznika
x|zaprzestac stosowania wieczorem przed znieczuleniem

XIryzyko hipoglikemil
xIglimepiryd (Amaryl), gliklazyd (Diaprel), glipizyd (Glibenese GITS),
glikwidon (Glurenorm)




Leki stosowane w cukrzycy

insulina

wlew podstawowy by zapobiec kwasicy ketonowe

srodoperacyjnie poziom glukozy ponizej 200 mg/dl
inkretyny — nie powodujg hipoglikemii bez insuliny,
zwiekszajg wrazliwosc tkanek na insuline

eksenatyd (Byetta), liraglutyd (Victoza)



Inhibitory monoaminooksydazy MAOI

wzrost stezenia dopaminy, noradrenaliny, adrenaliny |
serotoniny

X

nieodwracalne — trwafa dezaktywacja — zaprzestac

stosowania minimum 2 tygodnie przed znieczuleniem

selektywny odwracalny inhibitor monoaminooksydazy A

— wystarcza odstawienie 24 godziny przed znieczuleniem

moklobemid (Moklar, Mobemid, Mocloxil, Aurorix)

| interakcje lekowe — unika¢ stosowania adrenaliny,
efedryny, petydyny, tramadolu



Trojcykliczne leki przeciwdepresyjne TCA

amitryptylina

(Amitryptylina), klomipramina (Anafranil), doksepina (Doxepin),

opipramol (Pramolan)

zalecana
dtugi o

| obnizaj

kontynuacja
Kres pottrwania
g prog drgawkowy i sg arytmogenne

| potenc;

alizujq efekty pobudzenia uktadu wspotczulnego

przez A 1 NA — przetom nadcisnieniowy

| jesli hy

potensja zwigzana ze stosowaniem TCA — NA

| metabolizm przez CYP P450 — interakcje lekowe
(potencjalizacja opioidow, srodkow wziewnych)



Selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego
serotoniny SSRI

fluoksetyna (Prozac), citalopram (Cipramil), paroksetyna (Seroxat),
sertralina (Zoloft), fluwoksamina (Fevarin)

zalecana kontynuacja

I gwattowne przerwanie stosowania — objawy
odstawienia

moze wystapic zespot serotoninowy (hypertermia,
nadcisnienie tetnicze, zaburzenia ruchowe, zaburzenia
Swiadomosci)



vIInne leki psychotropowe,

ktore nalezy kontynuowac

Vleki przeciwpadaczkowe

vIbenzodwuazepiny — objawy odstawienia

X|Sole litu

X|zaprzestac stosowania 72 godziny przed
Znieczuleniem




Dziekuje za uwage
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