Polvipotilaan hoidon kipukohtia

Kreu Maisniemi
HUS/HYKS Toolon sairaala



Sidonnaisuuksia

MSD: kongressimatka

Ratiopharm: koulutus- ja luentopalkkioita
GE: luentopalkkioita

Pfizer: luento ja konsultaatiopalkkioita
CSL Behring, Medidyne, Convatec



Tavoitteet

* Hyva kivunhoito ja systemaattinen seuranta
kannattaa

* Riskipotilaat pitaa loytaa ja heihin kannattaa
panostaa

e Uusia ja vanhoja keinoja ongelmanratkaisuun



Kenelle on tarkeampaa kuin mita




Kivun maaritelma ja mittaus

Kudosvaurion uhasta varoittava kokemus

Potilaan arvio ratkaisee
* kuvaa riskitekijoita ja
hoitomahdollisuuksia

Numerot auttavat seurannassa ja valitusten
kasittelyssa

"Objektiivisen arvion” heikkous



Kivunhoidon syita

Euroopan neuvoston biolaaketieteen artikla
Potilaat tuntevat oikeutensa
Kroonisen kivun ehkaisy

Komplikaatioiden vahentaminen,
hoitoaikojen lyhentaminen

Inhimillisyys



Profylaksia kannattaa

Hoito vaikuttaa paremmin, jos signaali ei ehdi
vahvistua

Psyykkinen merkitys
Tehon vahvistaminen
Luottamus



Peruskeinot ensin

Tulehduskipulaake

Parasetamoli

Yhdistelma?

Tramadoli?

Kodeiinilisa?

Vahva opioidi lyhytaikaisesti

Laakkettomat keinot systemaattiseen kayttoon

Yhtendiset ohjeet



Pitoisuusaikataulun ihmeita

* Esim ibuprofeenilla nopeavaikutteinen on
tehokkaampi kuin pitka

e Standardivalmiste ei tavoita myohemminkaan
pitkaa
¢ 200mg nopeaa > 400mg perinteista

— Moore/Oxford ja ladketehtaiden potilaskohtainen
data



Positiivinen viesti kannattaa

Positiivinen suggestio lisaa vastetta
Esim Bingel 2011 ja remifentaniili
Ehdollistamisella vahva vaikutus
Crossover vahvistaa plaseboa laaketutkimuksissa
Kipua inhiboivat laskevat radat aktiivisesti mukana
Odotus analgesiasta laukaisee vasteen
Morfiinille ehdollistettu plasebo estyy naloksonilla
Amanzio -99
Ketorolaakkiplasebon saa pois kannabinoidiestajilla

Responderit vs non-responderit: geneettistd



Tieto lisaa tuskaa: sosiaalinen infektio

e 121 opiskelijaa 3500m korkeuteen

e Paansarkyriskissa raju nousu, jos riskista
kerrottiin joko suoraan tai sosiaalisessa
ymparistossa (=yhdelle kerrottiin)

* Onneksi ladakkeen teho leviaa samalla tapaa

* Miksi altistamme potilaan erityisesti haitoille
niin hoitokontaktissa kuin ldédkettd noutaessa?

— Benedetti



Nocebo toimii pitkaan

 Remifentaniilin vastetta saa tehostettua
positiivisella suggestiolla ja liki estettya
negatiivisella

— Bingel 2011

 Kuuma-altistukseen ei totu, jos sen luvataan
pahenevan, ja vaikutus kestaa 8(-90)vrk

— Rodriquez-Racke 2010

* Kolekystokiniini ainakin mukana ahdistuksen
ja hyperalgesian saatelyssa



Laakkettomat keinot arvokkaita

Paikallinen hamays

Kognitiiviset keinot

Audiovisuaalisesta distraktiosta nayttoa
Vaste yksilollinen naissa kuten laakkeissakin



Miten opioideja sitten pitaisi kayttaa?

* Tehokkaita alkuvaiheen kipuun
* Haitat ja vaste yksildllisia
* Ensimmaiset paivat tarpeen, jos kipu kovaa

* Pidempi tarve vaatii kontrollia ja sopivan
potilaan



Karkaavatko opioidit kasista?

USA: tappaa enemman kuin lilkenne

Vaste krooniseen kipuun olematon, APS
vleensa aloittanut, annos karkaa mydhemmin
kasista

Riskeja: >90vrk, PTSD, ahdistus/depressio/
persoonallisuushairid, muu vaarinkaytto
Krooniseen kipuun vain harvoin, tiukassa
kontrollissa, jos silloinkaan

— Ahmedzai, Vallejo, Ballantyne



Vahemman puhuttuja
pitkaaikaisopioidihaittoja

 Hypogonadismi, katabolia

* Luuston haurastuminen ja murtumat

* Olematon pitkaaikaisteho ja hankala
hyperalgesia

— Vallejo, Ahmedzai, Ballantyne



(S-)ketamiini

Opioiditoleranssi vahenee
— Remifentaniilihyperalgesia mm Joly et al 2005, Martinez 2014
— Paras vaste, jos opioidia pohijilla
— Peroperatiivinen opioiditoleranssi Loftus et al 2010
Tehokkaampi vaste samoille opioideille
Depressiovaste sivuvaikutuksena
— Mahtava review Naughton et al 2013
Suun kautta mehuun sekoitettuna
— Hyotyosuus 17-24%, norketamini padaosaan
— Hyva suun huuhtelu
lv tehokas, mutta varo: sedaatioannos vain hyvalla syylla

Vaste ei ole kaikilla sama, ketamiinillakaan



Pregabaliini?

Opioiditoleranssi

— Hyperalgesia vaheni

— Martinez et al 2014

Kroonisessa kivussa GABAergiset radat haviavat
— Basbaum, ex-paatoimittaja Pain

Vaste yksilollinen

Haitat merkittavat

Kotiutuminen hidastuu

Naytté peroperatiivisesta kaytosta heikkoa

Liséind vain harkiten



Antidepressantit

Trisykliset ensisijaisia

Venlafaksiini, duloksetiini lahinna
konsultaation kautta

Haittojen ja hyodtyjen seuranta
Todettu hermovauriokipu puoltaa



Femoraaliblokki hirvittaa

Kaatumisia enemman? &
Reisi heikkenee 80% |

— Jaeger, Sorensen

Tehokas kivunhoito,
nayttoa loytyy

Prosessi karsii




Parempi vaihtoehto

Patient

Auto Gain




Miksi adductor canal/femoral
triangle?
Mm Jaeger, Sorensen 2012-
Vapaaehtoisilla reisi heikkenee vain 8%
Kipeadlla potilaalla voimataso paranee!
Ei opioidihaittoja
Nykyteknikalla helppoa

Toimii polven etu-sisa- ja mediaaliosaan ja
saaren ylaosaan

Alempaa laitettuna n. obturatorius mukana



Mita sinne laitetaan?

Vahvempi puudute on toksisempaa

Ropivakaiini 2mg/ml ei juuri motoriikkaa haittaa,
5mg/ml kdy myos

Pelkka puudute voi loppua yoksi

Deksametasoni 1-2-5-(10)mg on turvallinen ja
paljon kaytetty adjuvantti, pidentaa ad 24(-29h)

Buprenorfiinilla pitka lisavaikutus, mutta
pahoinvointilisaa

Katetreja kaytetaan pitkaaikaisemmassa kivussa



Ehdotus

Etukateisarvio riskista: kipua on
Kaikille profylaktinen laakitys

Laakehaitat minimiin ilman mobilisaation
heikentamista

— Nykyaikaiset nayttéon perustuvat puudutukset
Systemaattinen hoitovasteen tukeminen
Ladkkeettomat keinot aina mukana
Nykyaikainen seuranta ja dokumentointi
Pidempi opioidi vain seurannassa

Riskipotilaat varhain haaviin ja huolelliseen
seurantaan



