POSTOPERATIF ILEUS

Serden AY

Dr.Ogr.Uyesi Serden AY, KTO Karatay Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi ABD
serdenay@yahoo.com

Postoperatif paralitik ileus, abdomen ya da abdomen dis1 cerrahilerde dahi
goriilebilen mekanik olmayan faktorler sebebiyle gastrointestinal sistemin nor-
mal koordineli itici fonksiyonunun bozulup oral alimin intoleransi ve inatg1 ka-
bizliktir (Townsend & ark. 2004; Brunicardi,2005; Bederman & ark. 2001). Ab-
dominal cerrahi sonras belli bir dereceye kadar postoperatif ileusun fizyolojik
oldugu konusunda genel bir fikir birligi mevcuttur (Miedema & Johnson, 2003;
Wilson, 1975). Ileus, mekanik bagirsak obstriiksiyonu yoklugunda gastrointes-
tinal traktin hipomotilitesi sonucunda gelisir. Benzer durum midede gercekle-
sirse, buna gastroparezi ya da gecikmis mide bosalim1 denir. Fizyolojik paralitik
ileus genel olarak sekel birakmadan kendiliginden diizelen bir durumdur. Bu-
nunla birlikte, ileus uzadig: taktirde hastanin rahatinin ve konforunun bozulma-
sina, hastanede yatis siiresinin uzamasina sebep olur. Ileus uzadigi durumlarda
mekanik bagirsak obstriiksiyonundan ve diger postoperatif komplikasyonlardan
ayriminin yapilmasi gerekmektedir.



320 Anestezide Komplikasyonlar

Gastrografin, bilgisayarli tomografi (BT) goriintiilemede yaygin olarak kul-
lanilan suda ¢oziiniir, hiperosmolar bir oral kontrast maddedir. Her ne kadar
Gastrografin, adezyona bagl ince bagirsak tikanikliginin tedavisinde terapotik
olarak kullanilmasina ragmen (Branco & ark., 2010), postoperatif ileus tedavi-
sinde etkinligi kanitlanmamustir.

“Enhanced recovery after surgery” (ERAS) diye tanimlanan protokoller cer-
rahi sonras1 postoperatif ileus insidansini ve ileus siiresini kisaltmistir. Bu pro-
tokoller arasinda kisa a¢ kalma siiresi (berrak sivilar i¢in 2-3 saat), yiiksek kar-
bonhidrat sivisi, nazogastrik tiip (NGT), erken mobilizasyon, sinirli intravenoz
swvilar, erken oral beslenme, opiat yerine parasetomal ve nonsteroid antiinflama-
tuar kullanimi bulunmaktadir.
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