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IBD surgery enhanced recovery background 

Una combinazione di strategie perioperatorie derivate dall’EBM
finalizzate a ridurre la  degenza post-operatoria. 
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L’anestesia e il controllo del dolore
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Fluido terapia nel protocollo ERAS

K.Holte, H.Kehlet :Am.College of Surgeons 2006 

Lobo DN et al.: Lancet 2002
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- Criteri per la dimissione:

• Ripristino della funzione intestinale

• Possibilità di mangiare o bere senza difficoltà

• Canalizzazione 

• Dolore controllato con analgesia orale

• Adeguato supporto assistenziale a domicilio 
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Nancy L Greur Dis Colon Rectum 2018
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Criticità

• Compliance

• Comorbidità

• Ileo prolungato

• Complicanze

• Assistenza
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Factors predicting outcome from enhanced recovery programmes in 
laparoscopic colorectal surgery: a systematic review

Surg Endosc (2017) David E. Messenger

Protocol compliance is the most frequently
reported predictive factor for outcomes of 
ERAS programme following laparoscopic
colorectal resection



- ERAS : Applicazione pratica 

• Difficile introdurre linee guida derivate dalla EBM 
nella pratica clinica

• Molte procedure proposte nel protocollo ERAS non 
sono di immediata intuizione

• La pratica clinica corrente differisce molto dalle 
attuali evidenze 

• L’aderenza al protocollo ERAS è minore nel periodo 
post-operatorio , meno della metà dei pazienti 
completa il programma di recupero
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Approccio multimodale per ottimizzare le cure 
perioperatorie

✓Anestesisti

✓Chirurghi

✓Infermieri

✓Nutrizionisti

✓Fisioterapisti

✓ADI Stress operatorio

Discomfort

DegenzaWind et al: BJS 2006
Holte et al: J Am Coll Surg 2006

Kehlet et al: BJS 2000



ERAS: fattori condizionanti il risultato 
correlati al paziente

• Comorbilità
• Paziente complesso

• Aspettative del paziente
• Personalità

• Collaborazione del paziente
• Barriere linguistiche
• Livello culturale 
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Ileo paralitico post-operatorio

• Fase neurologica: incisione chirurgica , farmaci anestetici

• Fase infiammatoria: manipolazione intestinale (cellule dendritiche)

• Fase di risoluzione: sistema vagale (precoce alimentazione, 
mobilizzazione)

Venara A et al J Visceral Surgery 2016
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The Impact of Enhanced Recovery Protocol Compliance on Elective Colorectal

Cancer Resection Results From an International Registry

On behalf of the ERAS Compliance Group
Annals of Surgery Volume 261, Number 6, June 2015

L’incremento della compliance nei confronti dei protocolli ERAS e l’uso della 

chirurgia laparoscopica migliorano in modo indipendente l’outcome chirurgico.  
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Protocollo ERAS e IBD

• Flogosi sistemica 

• Ileo dilatato

• Sepsi

• Terapia steroidea

• Malnutrizione

• Anemia
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Colectomy for IBD under ERAS protocol
Xujie Dai J.Surg.Research 2017

IBD CRC p

Prolonged POI 28.8% 14.8 P<0.001

Time to GI recovery 4.8 + 2.1 3.7 + 1.4 P<0.001

Post-op LOS 10.7 + 6.2 7.9 + 5.3 P<0.001

NGT reinsertion 9.8% 4.0% P<0.02

In the setting of ERAS, colectomy for IBD is associated with delayed GI function 
recovery and higher incidence of prolonged POI compared to CRC patients 
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Xujie Dai , J. Surgical Research 2017



Xujie Dai , J. Surgical Research 2017

In the setting of ERAS, colectomy for IBD is 
associated with increase of surgical 
complication
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Patients with IBD have higher odds of adverse outcomes, including prolonged length of stay, death/serious 
morbidity, and readmission, and take longer to achieve PO pain control and to tolerate a diet



Enhanced recovery after Surgery in IBD patients

Conclusioni

• Il protocollo ERAS migliora l’outcome chirurgico

• Morbilità equivalente allo standard care

• Implementazione dei protocolli 
• Educazione del paziente pre operatoria

• Stretta collaborazione e motivazione del team

• Ottimizzare il paziente IBD
• Correggere malnutrizione

• Ridurre la flogosi sistemica 

• Sospendere steroidi

• Chirurgia mininvasiva


