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REJYONEL INTRAVENOZ ANESTEZI

GiRiS

Rejyonel Intravenéz Anestezi (RIVA) turnike
yardimu ile sistemik dolasim ile baglantis1 kesi-
len ekstremitede lokal anestezik enjeksiyonu ile
olusturulan kisa siireli anestezi metodudur. 1908
yilinda Alman cerrah August Bier tarafindan tarif
edilmistir bu nedenle genellikle “Bier Blok” sek-
linde ifade edilir, 1965% kadar yaygin kullanilma-
yan RIVA, bu tarihten sonra popiilerlik kazandi
ozellikle anestezi amaciyla iist ve alt ekstremite-
nin kisa cerrahi islemlerinde, bunun yaninda acil
serviste kirik rediiksiyonlarinda ve algoloji de
agr1 sendromlarinda kullanilmaktadir. Etki me-
kanizmasi, ekstremitede dolasimin durdurulma-
styla ortaya ¢ikan iskemi ve hipoksi sonucunda
damar permeabilitesinin artarak lokal anestezik-

lerin dokuya gegip sinir iletimini bloke etmesidir.

Emre YOZGAT'!

RIVA da lokal anestezik ajanin sinirlere ulasmast
blogun olusmasindaki en temel mekanizmadir.
Blogun olusmasina yardimci diger mekanizmalar
ise ekstremite kaninin bosaltilmasi sonucunda
olusan iskemi ve turnikenin sisirilmesiyle olusan
basidir (1-5).

Teknik olarak basarisizlik orani diisiiktiir ayni
zamanda uygulamasi kolay ve hizli etkilidir. Gii-
venilirlik derecesi yiiksektir. Bundan dolay: daha
ok iist ekstremite olmak {izere kisa siireli anes-
tezi gerektiren ekstremite cerrahilerinde siklikla
kullanilmaktadir. Anestezinin hizli baglamast,
uygun maliyetli ve risklerinin nispeten daha az
olmasi sebebiyle uygun vakalarda yaygin olarak
tercih edilmektedir (1, 3, 4, 6).

Islemi ilk uygulayan Biere gore lokal anestezi

alaninda ileriye dogru atilmis biiytik bir adimd:
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ve tenoksikam postoperatif analjezide etkilidir,
ketorolak ise etkileri belirsizidir. Deksametazon
hem blok kalitesini artirmakta hemde postopera-
tif analjeziye katkis1 olmaktadir. Klonidin turnike
agrisint geciktirdigi, deksmedetomidinle benzer
sekilde postoperatif agriya katkisi olmadig: bilin-
(34-39).

RIVA ayaktan el cerrahisi hastalarinda genel

mektedir

anesteziye kiyasla daha hizli iyilesme, daha az
komplikasyon ve daha diisiik maliyet ile uygun
bir alternatiftir, ancak %11 inde analjezi yetersiz
oldugundan genel anesteziye gegmeyi yahut farkli
bir blok yapmay1 gerekir. RIVA da brakiyal pleksus
bloklarina gore daha hizli ve maliyet olarak daha
uygun olmasinin yaninda %4,4 oraninda turnike
agrisinda basarizlik gozlenmektedir (40, 41).

Potansiyel komplikasyonlardan dolayr RIVA
resiisitasyon yapilabilecek donanimli bir odada
iki uygulayici tarafindan yapilmalidir. Intralipid
soltisyonu sistemik lokal anestezik toksisitesinde
kullanilmak iizere ulagilabilir ve yakin bir yerde
olmalidir. A¢lik sart olmamakla birlikte ameli-
yathanede yapilacak iglemler i¢in genel anestezi
de gerekebileceginden dolay1 hastanin a¢ olmast
tercih edilir. Biitiin diger islemler gibi hasta bilgi-
lendirilmeli ve onam1 alinmalidir. Islem boyunca
hasta monitérize olmalidir, RIVA icin damar yolu
miimkiin oldugu kadar ince ve distalde olmali ay-
rica cerrahi alan disinda resiisitasyon ve ila¢ uy-
gulama i¢inde ayr1 bir damar yolu bulunmalidir.
RIVA yapildiktan sonra islem ¢ok kisa da siirse
turnike en az 20 ila 45 dakika lokal anestezigin
dokulara yayilimi ve sistemik toksisite olustur-
mamast i¢in sisirilmis halde kalmalidir. Islem bo-
yunca ve turnike indiriliken hasta lokal anestezik
toksisitesi belirtileri agisindan yakindan izlenme-
lidir. Herhangibir belirti ¢ikarsa yahut stiphe edi-
lirse turnike tekrar mevcut tansiyonun 50 mmHg
fazlasina sisirilir beraberinde oksijen inhalasyo-
nu ve intravendz mayi baslanir. Onemli kardiyak
ya da norolojik belirtiler varsa intralipid tedavisi

baglanmalidir (3).
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