BOLUM 17

Stregen (Kronik) Agri ve Tedavisi

Yalkin CALIK!

Agr1 doku hasar1 sonucu veya doku hasar1 olmadan viicudun belirli bir ye-
rinden hissedilen hos olmayan bir duygu olarak isimlendirilir (1). Agr1 kisinin
davranigsal ve emosyonel deneyimleri dogrultusunda sekillenebilen karmasik
bir olaydir. Agrinin 3 aydan fazla siirmesi sonucunda siiregen (kronik) agr1 olu-
sur. Kronik agr1 daha kiint batici ve yanici tarzda iyi lokalize edilemeyen iyilesen
doku hasarindan sonra da hissedilebilen agridir (2).

KRONIK AGRI EPIDEMIYOLOJISI

Agr1 hastanin hastane basvurularinda en sik sebeplerinden biridir. Her yil mil-
yonlarca insani etkileyen kronik agr1 en sik dizabilite sebebidir ve yasam kalite-
sinin diigmesine yol agar. Kronik agrinin yayginlik oranlari, genel popiilasyon
aragtirmalarinda %2 ile %55 arasinda genis yelpazade degismektedir (1-3). Diin-
ya Saglik Orgiitiiniin Asya, Avrupa, Afrika ve Amerikada birinci basamak saglik
hizmetleri kapsaminda yaptig1 ¢alismada kronik agr1 stklig1 %21,5 olarak bulun-
mugtur. Gelismis toplumlarda popiilasyonun %25-30"unda kronik agr1 bildiril-
mektedir (4). Isve¢’te yapilan epidemiyolojik bir ¢alismada kronik agr1 prevalansi
%54 bulunmugtur. ABDde toplumun %12,5’inde kronik agr1 paternine bagli ola-
rak gegici veya kalic1 dizabilite gelistigi bildirilmistir (5).
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nokta ve epidural enjeksionlar, noral blokajlar, spinal kord stimulasyonu, intrate-
kal ila¢ uygulamar1 ve rizotomiler sayilabilir. Tetik nokta enjeksiyonlar: en temel
girisimsel islemdir (5). Agrinin palpe edildigi bolgeye yapilan enjeksiyon ile agr1
siddeti azaltilir. Noral blokajlar lokal anestezik madde ile birlikte steroid karigimi-
nin sinir dagilim yerine yapilarak siniri bloklamak hedeflenir. En yaygin yapilani
epidural transforaminal periferik sinirlerin blokajidir. En sik kullanilan sinir blo-
kaj yontemleridir. En sik yontem epidural lokal anestezik maddelerle yapilan si-
nir blokajlaridir. Periferik sinir hasarindan kaynaklanan kronik agrili bolgelerde
(omuz, kalga ve diz) uygulanabilir. Spinal kord stimulasyonu en ¢ok tercih edilen
noromodulasyon teknigidir (2). Spinal kord stimulasyonu degisen frekanslarda
elektriksel uyarimla agri olusumunu azaltir, uyarici omurilik ndrotransmiterleri-
nin seviyelerini arttirir ve azaltir, inhibitér internéron aktivasyonunu tegvik eder,
glial ve immiin hiicreler iizerinde karmagik etkilere sahiptir ve ayrica supraspinal
mekanizmalar yoluyla hareket eder (6). KBAS, kronik néropatik agri, diabetik
noropatiler ve basarisiz bel cerrahisinde giivenle kullanilabilir. Intratekal ilag
uygulamalari spinal kord diizeyinde bir pompa ile diizenli ila¢ dozu saglanarak
kronik agr1 siddetinde azalma saglanir. Rizotomiler kok gangliyonlarinda yapilan
cerrahi islemlerden sonra agri1 siddetinde azalma saglar (7,8).
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