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Bariatrische chirurgie: Pethidine 7354

AFKORTINGEN

IV = intravenous

NRS = Numeric rating scale

PACU = post anesthesia care unit
PCA = patient-controlled analgesia
RNYGBP = Roux-en-Y gastric bypass
VAS = Verbal analogic scale

CONCLUSIE

Er zijn onvoldoende gegevens over de toepassing van pethidine bij patiénten die bariatrische chirurgie hebben
ondergaan. Een mogelijke verklaring hiervoor is dat pethidine weinig wordt gebruikt. Bij parenterale toediening
wordt geen invloed van bariatrische chirurgie verwacht.
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en ketorolac.
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Belangrijkste resultaten:

De patiénten die een laparoscopic
RNYGBP ondergingen kregen de
eerste 24 uur na de operatie elke 2-4
uur, wanneer nodig 25-50 mg iv
pethidine. Pijn werd geévalueerd met
de 0-10 NRS (0 = geen pijn).

Vrouwen rapporteerden een hogere
NRS en hadden meer morfine
(10.1£3.1 mg vrouw, 7.2+4.5 mg man)
nodig in de PACU.

Pethidine werd toegediend na ontslag
van de PACU. Consumptie in mannen
was 97.8+35.1 mg en in vrouwen
98.1+61.6 mg binnen 24 uur na de
ingreep. De dosering(P = 0,9729), de
NRS na ontslag van de PACU en de
bijwerkingen waren niet significant
verschillend tussen beide groepen.

Volgens de auteurs van deze studie
kunnen de resultaten van deze studie
niet geéxtrapoleerd worden naar
patiénten die een andere bariatrische
procedure hebben ondergaan dan

Opmerkingen KNMP:

Na de operatie werd morfine
toegediend tot een NRS score onder
de 3 werd bereikt. Het
waargenomen pijnstillend effect kan
ook komen door morfine.

Op basis van het zo nodig gebruik
van pethidine, lijken de gebruikte
doseringen effectief te zijn geweest.
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