BOLUM 3

21. YUZYIU'DA LOKAL ANESTEZ

Stileyman OZCAN'!

GiRIS VE KISA TARIHGE

Lokal anestezi, modern tibbin en 6nemli gelismelerinden biri olarak kabul edilmekte
ve hem mindr hem de major cerrahi girisimlerde yaygin bigimde kullanilmaktadir (1).
Farmakolojik ozelliklerin gelistirilmesi, giivenlik profilinin iyilestirilmesi ve uygulama
tekniklerindeki yenilikler, 6zellikle 21. yiizyilda klinik pratigi belirgin bigimde doniistiir-
miigtiir (2,3). Lokal anestezinin tarihgesi 19. ylizyil sonlarina uzanir; 1884’te Carl Kol-
ler kokainin lokal anestezik etkisini oftalmolojide uygulamistir (1,4). Kokainin toksik ve
bagimlilik yapici ozellikleri daha giivenli ajanlara yonelimi hizlandirmig; bunu takiben
prokain ve ardindan lidokainin gelistirilerek klinik kullanima girmesi alanin seyrini de-
gistirmistir (1,4). Lidokain sonrasi dénemde bupivakain, ropivakain ve levobupivakain
gibi daha uzun etkili ve daha giivenli profilli ajanlar klinik uygulamalarda yer edinmistir
(5). Sonug olarak, 20. ylizyilda temelleri atilan lokal anestezi, 21. yiizyilda farmakolojik
ilerlemeler ve teknoloji destekli uygulamalarla giivenligi artan ve hasta memnuniyetini

yiikselten bir alan haline gelmistir (2,3).

2. LOKAL ANESTEZINiN FARMAKOLOJiSi

2.1. Genel Tanim ve Etki Mekanizmasi

LA, sinir hiicrelerinin membranindaki voltaj bagimli sodyum kanallarini bloke ederek
impuls iletimini gegici olarak durduran ilaglardir (1,6). Bu blokaj, aksiyon potansiyelinin
olusmasini engeller ve sinir iletiminin kesilmesine yol agar (6). Boylece duyusal, motor
veya otonom sinir iletiminde geri doniistimlii bir duraklama saglanir (1). Molekiiler yap1
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8. BOLUM: SONUG

Lokal anestezikler, modern tipta hem cerrahi girisimlerde temel anestezi yontemi hem de
multimodal analjezi stratejilerinin 6nemli bir pargasi olarak kullanilmaya devam etmek-
tedir. Giiniimiizde yapilan arastirmalar, bu ajanlarin farmakolojik 6zelliklerinin gelistiril-
mesine, giivenlik profillerinin iyilestirilmesine ve klinik uygulama alanlarinin genisletil-
mesine odaklanmaktadir.

Bupivakainin kardiyotoksisite riski, ropivakain ve levobupivakain gibi daha giivenli
alternatiflerin gelistirilmesini beraberinde getirmistir. Liposomal bupivakain gibi yeni
formiilasyonlar, analjezi siiresini uzatma ve opioid kullanimini azaltma potansiyeli tagi-
maktadir; ancak mevcut ¢aligmalar sonuglarin heterojen oldugunu gostermekte ve daha
fazla arastirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir. Ayrica deksametazon, klonidin ve deksmedeto-
midin gibi adjuvanlarin lokal anesteziklerle birlikte kullanimy, periferik bloklarin siiresini

anlamli dl¢iide uzatmaktadir.

Ultrason esliginde rejyonal anestezi uygulamalari, hem giivenligi hem de basar1 oran-
larini artirmig; simiilasyon tabanli egitim programlari ise 6zellikle acil servis hekimlerin-
de uygulama giivenligini ve performansini gelistirmistir.

Lokal anestezik sistemik toksisitesi, nadir fakat ciddi sonuglar dogurabilen bir komp-
likasyon olmaya devam etmektedir. Bu nedenle erken tani, lipid emiilsiyon tedavisinin
etkin kullanimi ve standardize edilmis algoritmalar 6nem kazanmistir. Bunun yaninda
diisiik doz uygulama, fraksiyonel enjeksiyon, ultrason rehberligi ve yakin monitorizasyon
gibi Onleyici stratejiler, tedaviden daha kritik kabul edilmektedir.

Sonug olarak, lokal anestezi alanindaki gelismeler hem hasta giivenligini hem de kon-
forunu artirmig, ayni zamanda opioid titketimi ve iligkili komplikasyonlarin azaltilmasina
katki saglamigtir. Bununla birlikte, liposomal formiilasyonlar, yapay zeka destekli ultrason
sistemleri ve multimodal analjezi yaklagimlarinin uzun doénem etki diizeylerini ortaya
koymak i¢in daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ vardur.
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