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OZET

Kanser agrisi; tiimoriin ¢evresine verdigi dogrudan zarara, olusan organ disfonksiyonuna veya kan-
ser tedavisinin komplikasyonlarina bagli olarak ortaya ¢ikabilir. Kanser agrisina yonelik girisimsel
algolojik tedaviler s6z konusu oldugunda akla ilk gelenlerden biri de sempatik bloklardir. Presinaptik
sempatik sinirlere ait hiicre govdeleri medulla spinalisin T1-L2 segmentleri arasindaki intermediola-
teral kolonda bulunmaktadir ve bu sinirler paravertebral ganglionlarda sinaps yapmaktadir. Paraver-
tebral ganglionlar vertebral kolon boyunca kranialden kaudale uzanan sempatik zinciri olugturmakta
ve torakal, abdominal ve pelvik i¢ organlardan kaynaklanan agrili uyaranlar bu sempatik ganglionlar
tizerinden medulla spinalise iletilmektedir. Dolayisiyla visseral organlardan kaynaklanan kanser ag-
risinin tedavisinde; bas-boyun-iist ekstremite i¢in stellat ganglion, torakal-mediastinal yapilar icin
torakal sempatik ganglion, batin bélgesi i¢in ¢olyak pleksus veya splanknik sinirler, pelvis bolgesi i¢in
superior hipogastrik pleksus, perine ve yakin yapilar i¢in impar ganglionu blogu etkili olabilmek-
tedir. Sempatik bloklar sonrasinda agr1 dis1 sempatik fonksiyonlardaki gegici veya kalici kayiplara
bagli hipotansiyon, diyare gibi konularda dikkatli olunmalidir. Genel yaklasim 6ncelikle ilgili oldugu
diistiniilen sempatik ganglion veya sinirlere diagnostik amach lokal anestezik blok uygulamak ve elde
edilen olumlu-olumsuz sonuglar1 gozéniinde bulundurarak sempatik yapilara kalici (destruktif) giri-
sim yapilmasina karar vermek seklinde olmaktadir. Sempatik bloklar ciddi komplikasyonlara neden
olabilecek girisimsel islemler olup yeterli bilgi ve deneyime sahip algoloji uzmanlarinca, resusitasyon
gereclerinin hazir tutuldugu bir ortamda, tam monitorizasyon ve sedoanaljezi altinda, hipovolemiyi
engelleyecek yeterli siv1 hidrasyonunun saglanmasi 6n kosuluyla uygulanmalidir.
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Sempatik Bloklar

Floroskopi Esliginde impar Ganglion
Blogu

Impar gangliona anatomik olarak anokoksigeal li-
gament yoluyla, sakrokoksigeal veya intrakoksigeal
eklemi gegerek ayrica parakoksigeal yaklagim (kok-
siksin sag veya solundan) ile ulagilabilir. Bu nedenle
IGBda birgok teknik tanimlanmistir (transdiskal,
transkoksigeal, transartikiiler, intrakoksigeal ve pa-
rakoksigeal teknik) (89-95). Burada transdiskal tek-
nikten bahsedilecektir.

Transdiskal teknik

Hasta yliztisti yatirilir, batin yastik ile desteklenir.
C-kollu lateral pozisyonda iken sakrokoksigeal,
koksigeal eklemler ve disk araliklari saptanir. igne
secilen disk araliginda yavasca ilerletilir, disk ge-
¢ildiginde durulur. [gne ucu prekoksigeal boslukta
koksiks 6n duvarinin hemen arkasindadir. Kontrast
madde verilir, prekoksigeal alanda diiz bir ¢izgi ha-
linde dagilmalidir (Sekil 8). Ardindan lokal aneste-
zik ve steroid karisimu verilir. Impar ganglion néro-
lizi icin nérolitik soliisyon enjekte edilir. [gne serum

fizyolojik ile yikandiktan sonra geri ¢ekilir (96).

Sekil 9. Floroskopi esliginde impar ganglion blogu

Komplikasyonlar

Enfeksiyon ve fistiil olusumu: Bagisiklig1 baskilan-
muis veya perine radyasyon tedavisi almig hastalarda
dikkat edilmelidir.

Rektal ponksiyon/perforasyon

Sakral sinir kokii hasary/ Kauda equina sendro-

mu

Intravaskiiler enjeksiyon (96)
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