Comment prolonger une ALR
périphérique ?
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Aucun conflit d’interét



1. Augmenter concentration/dose des AL
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Local anesthetic ‘in-situ’ toxicity during peripheral nerve blocks:
update on mechanisms and prevention.

K Nouette-Gaulain, Curr Opin Anaesthesiol 2012
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D Latzke, Br J Anaesth 2010



2. Adjuvants
e Dureée du bloc
e Mecanismes d’action
e Toxicite
e Voie d’administration



Equivalence anti-inflammatoire des corticoides




Durée du bloc ?



Dexaméthasone prolonge la durée du BIS (délai 1¢™ prise antalgiglie):
- Ropivacaing (n=108): 11.8 vs 22.2 heures; p<0,001
- Bupivacaine (n=110): 14.8 vs 22.4 heures; p<0,001
- lamplitude de l'effet differe entre les AL

KC Cummings, Br J Anaesth 2011



BIS pour chir ambu épaule

90 patients, 3 groupes (C, L ,H)

40 ml Bupi 0,5%

Durée analgésie (ENS < 3) prolongée L
(21.6 h) et H(25.2 h) vs C(13.3 h)
DXM: diminution antalgiques
Satisfaction des patients/enquéte
téléphonique J14 et J28

MN Tandoc, J Anesth 2011



* Méta analyse d’essais randomisés controlés, en double aveugle

e 10 essais randomisés (734 patients, 376 avec de la dexaméthasone)
e Lidocaine, mépivacaine, bupivacaine et/ou de la ropivacaine

* Dose la plus employée de dexaméthasone: 8 mg

e La durée de I'analgésie postopératoire prolongée par la
dexaméthasone (WMD= 367 min, [IC95% : 285-449], p<0,00001).

TM Huynh, Abstract SFAR 2013



Meécanismes d’action ?



A-wave C-wave

AL

N 2mV
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Adjuvants

I:> Effet DXM indirect

E Yilmaz-Rastoder, RAPM 2012



MS (polymeres d’acide polylactic-co-glycolic) = LP

J Castillo, Anesthesiology 1996
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Effet DXM:
- Local
- Pharmacodynamique
- R glucocorticoides
- Antiinflammatoire

J Castillo, Anesthesiology 1996



Toxicite ?



In vitro

Ganglions racines dorsales rats isolés
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R Ma, Neuroscience 2010



Voie d’administration ?



n=150

La durée du bloc (délai 1¢™ prise antalgique):

- R: 757 minutes

- RDiv (1275 min) et RD (1405 min) vs R (p<0,0001)

- RDiv vs RD (p=NS)

M Desmet, Br J Anaesth 2013



GS De Oliveira, Anesthesiology 2011

NH Waldron, Br J Anaesth 2013




From Bedside to Bench: Adjuvant Dexamethasone for
Ropivacaine Sciatic Block in Mice

e Invivo
* 4 groupes (10/groupe):
- Sham
- Ropi 0,5%
- Ropi 0,5% + DXM périnerveux (4 pg)
- Ropi 0,5% + DXM intrapéritonéal (8 pg)
P Marty et al
Données personnelles



From Bedside to Bench: Adjuvant Dexamethasone for
Ropivacaine Sciatic Block in Mice

e Evaluation BNP toutes les 30 minutes
- Sensitif: temps de latence de retrait patte (source de lumiere chauffante)
- Moteur: échelle de 0 (normal) a 3 (pas dorsiflexion)

* Evaluation histologique J14: inflammation (cedeme/infiltrat) et Iésion (axone/myéline)

P Marty et al
Données personnelles
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3. Cathéters périnerveux



BM lifeld, Anesth Analg 2011



J Aguirre, Anesthesiol Res Pract 2012



Single-Injection Interscalene Block with Dexamethasone added to
Ropivacaine compared with Continuous Interscalene Block for
Shoulder Surgery




Single-Injection Interscalene Block with Dexamethasone added to
Ropivacaine compared with Continuous Interscalene Block for
Shoulder Surgery
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CONCLUSION

1. Pas d’augmentation concentration/dose ALs !!

2. DXM
* Prolonge durée bloc sensitivomoteur
e Effet pharmacodynamique, local, indirect
* [nnocuité/toxicité non démontrée
e Administration IV ou périneurale

3. Cathéters pour chirurgies (tres) douloureuses > 24h



Toxicité corrélée a la concentration et a la durée d’exposition ALs

S Yang, RAPM 2011



A Movafegh, Anesth Analg 2006




BIS 20 ml Bupi 0,5%-epinephrine 1/200000-clonidine 75 pg

n=44 n=44
+ 8 mg DXM + 2 ml SSI
Bloc S: 1457 m|r.1 0<0,0001 Bloc S: 833 m|r_1
Bloc M: 1374 min Bloc M: 827 min
ENSH24:3 p<0,05 ENSH24: 6

Satisfaction: idem
|

PA Vieira, Eur J Anaesthesiol 2010
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» CJP: délai 1 manifestation douloureuse site chirurgical
e DXM n=24/SSI n=21
* 332 min (225-448) vs 228 min (207-263); p = 0,008

SJ Parrington, RAPM 2010



K Holte, Anesthesiology 2002

DJ Kopacz, Anesth Analg 2003




NH Waldron, Br J Anaesth 2013



A Turan, Anesthesiology 2011



Durée réalisation (min) 9,3+4,8 18,5+5,6 <0,0001
Colt (€) 11,3 87,2



Ankle surgery
(n=66)

Sciatic block
30 mL bupivacaine 0.5%

(and Saphenous block
7 mL bupivacaine 0.5%)

sciatic block LA sciatic block LA

block needle

Recruitment
(n=126)

Foot surgery
(n=60)

Ankle block
30 mL bupivacaine 0.5%

* IV DXM 8 mg 1o all patients®

DXM (n=33) Placebo (n=33) DXM (n=28) Placebo (n=32)
* DXM 8mg added to * 2 mL saline added to * DXM 8mg added to * 2 mL saline added to

ankle block LA ankle block LA

* DXM 2 mg added to * 0.5 mL saline added
saphenous block LA to saphenous block LA

(2.5 mL saline added to (DXM 10 mg added to (2 mL saline by IM (DXM & mg by IM
» for sciatic lidocaine for sciatic injection lateral thigh) injection lateral thigh)
JIN

Critére de jugement principal: douleur 3 la 48&me

heure

MJ Fredrickson, RAPM 2013



