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Genel tanimlara gore;

Analjezi: Hasta bilincli iken agrinin azaltilmasi veya ortadan kaldirilmasi.

Sedasyon: Biling halinin biraz baskilandigi fakat kisinin kendi solunumunu, hava yolu acikligini devam
ettirebildigi ve fiziksel uyari ve sézel komutlara uygun cevaplar verdigi durumdur.

Derin Sedasyon: Kisiyi koruyan reflekslerin kismen kayboldugu, spontan solunumun devam ettigi,
normalden daha siddetli fiziksel uyari ve s6zel komutlara uygun cevap alinabilen durumdur.

Cok Fazla Kanwyor,
Birgey Goéremiyorum !!!

Anestezi: Duyarsizlik, hissizlik

Siggsst!
Hasta Spinal /!

An: Olumsuzluk eki
Estezi: Duyu, his

GENEL ANESTEZI VE LOKAL ANESTEZIDE KULLANILAN ILACLAR



Genel Anestezi ve Evreleri

Genel anestezi yasamsal fonksiyonlarda degisiklik olmadan, gecici biling kaybi ve refleks aktivitede
azalma ile karakterizedir. Yapay olarak olusturulan uyku halidir.

Normal uyku sirasindaki gozlerin kapanmasi, gozyasi, tikurtk salgilanmasinin azalmasi, idrar
miktarinin azalmasi, kaslarin gevsemesi, solunum dizeninde degisme ve yavaslama, kalp atim

hizinda yavaslama ve cesitli hormonlarin salgilanmasinda olusan azalma anestezi sirasinda da olur.

Kisinin biling, refleks ve motor fonksiyonlarinda gecici olarak anestezik ilaclarla gecici olarak
baskilanir.
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Genel Anestezi ve Evreleri

Anestezinin baslamasinin ve derinliginin izlenmesi fiziki bulgulara gére degerlendirilir.
Anestezinin klinik bulgulari; ilerleyici tipte kas felcinin artisi (g6z kaslari, interkostal kaslar ve

diyafragma) ve refleks yanitlarinin azalarak kaybolmasidir.

Genel anestezinin safhalari;

1. Analjezi ve amnezi safhasi: Analjezi ve algi azalmasi olusur. Indiiksiyonla baslayip, suur kaybinin
baslamasina kadar surer.

2. Deliryum ve eksitasyon safhasi: Cirpinma, kusma, yutkunma ve 6kstirme olabilir. Suur
kaybindan spontan solunuma dek surer.

3. Cerrahi anestezi safhasi

4. Mediiller depresyon safhasi: Asiri dozda analjezi ile olusur. Diyafragma felci ile baslayip apne

ve vazomotor kollaps ile sonuclanabilir.
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Genel Anestezi ve Evreleri

= Anestezi devreleri inhalasyon anestezikleri kullanilarak olusturuldugundan, indiksiyon doneminde i.v.
Barbitlrat verilmesi ile 2. safhayi atlayarak hizla 3. devreye gecebilir.

= Uygulama yoniinden anestezi safhalari ise indiiksiyon, idame, ayilma ve erken posoperatif donem

safhasidir.

Premedikasyon

Anestezi oncesi hasta degerlendirilir, fiziksel ve psikolojik durumu belirlenir. Bu sirada laboratuvar ve
radyolojik tetkikleri de incelenir. Hastada mevcut kronik hastaliklar ve kullandigi ilaclarin anestezik ilaclar ile
etkilesimi varsa buna karsi onlem alinir. Bu sirada cesitli indekslere gore anestezinin riski belirlenir. Bitin
bunlar sonucunda kullanilacak anestezi yontemi ve anestezik ilaclar belirlenir.

Premedikasyonun amaclari hastanin heyecan, endise ve korkusunu gidermek bunun yaninda stikunetini
saglarken rahatlik, 6fori, hafif uyku hali ve amnezi olusturmaktir. Larenkste istenmeyen refleks aktiviteyi,

bulanti, kusma, larenks ve brons spazmi, tikurik ve tst solunum yolu sekresyonlarini azaltmak énemlidir.
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Genel Anestezi ve Evreleri

= Dengeli Anestezi

Etkinin cabuk baslamasi icin birinci adimda hasta once i.v. anesteziklerle uyutulur. Boylece, inhalasyon
anesteziklerinin beyinde istenen Parsiyel basinglarina ulagsmasi icin gereken sire kazanilmis olur.

Ikinci adimda narkotik alerjik veya inhalasyon alerjik olan nitréz oksit analjezik etki olusturmak icin verilir.

Uciincii adimda ise cerrahi girisimin rahatca yapilabilmesi icin gereken kas gevsemesi saglayacak
noromuskuler blokaj yapan ilaclar kullanilir.

BUtln bu uygulamalar dengeli anesteziye olusturur.
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Genel Anestezi Uygulama Yollan

Genel anestezik ilaclar inhalasyon veya intravenoz yoldan uygulanirlar. En
fazla uygulanan idame yolu inhalasyondur.

Hastaya solunum havasi icinde akcigerlerine ve oradan kan dolasimina
gecmek Uzere gaz veya buhar seklinde verilir.
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INHALASYON ANESTEZIKLERI *

Inhalasyon anestezikleri iki grupta incelenebilir.

Birinci grup oda sicakliginda gaz halinde olan nitroz oksit ve
siklopropandir. Bunlar gaz tanklarinda muhatfaza edilir.

Ikinci grup ise volatil ( ucucu) sivi anestezikleridir (halotan,
enfluran ve izofluran gibi).

Biraz i1sitinca gaz haline gecerler.
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INHALASYON ANESTEZIKLERI

Fiziksel ve Kimyasal Ozellikleri

Enfluran disindaki inhalasyon anestezikleri havada okside olabilir. Bu ylizden inhalasyon
anesteziklerinin sivi formlarina cesitli antioksidan koruyucu maddeler (timol, etanol ve difenilamin gibi)
eklenmektedir.

Gulnes 1s1ginda bulun UV isinlari bozulmaya neden olabilir. Bu ylizden pek ¢cok inhalasyon anestezigi
koyu renkli siselerde saklanir.
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INHALASYON ANESTEZIKLERI

Inhalasyon Anesteziklerinin Yan Etkileri

- Karacigerde Toksik Etkiler: Hastanin kronik karaciger hastaligi olmasi, karacigerini kan
akimi azalmasina daha duyarli kilabilir. Halotan karaciger kan akimini diger inhalasyon
anesteziklerine gore daha fazla azaltir.

- Boébrege Toksik Etkiler: inhalasyon anestezisinden sonra icerdikleri halojen madde olan
flora bagli olarak bobrek etkilenebilir. Bobrek yetmezligi olan hastalarda enfluran
anestezisi zararl olabilir.

- Malign Hipertermi: inhalasyon anestezikleri malign hipertermi baslatabilirler. Nitroz
oksit olusma orani dusuktur. Ani olarak tasikardi, hizli solunum, aritmi ve laktik asit
duzeylerinde artis ile baslayabilir. Ardindan hipertermi gelisir.
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INHALASYON ANESTEZIKLERI

*

I. Halojenli Hidrokarbon Anestezikleri: Bu gruptaki ilaglar distk parsiyel
basinclarda etkili anestezi olusturduklarindan glclt anestezikler olarak
kabul edilmislerdir. Genellikle diger anestezik ilaclarla beraber dengels
anestezide kullanilir.

Cesitli inhalasyon Anestezikleri

Halotan
Enfluran
Izofluran
Metoksifluran
Desfluran
Sevufluran
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l. Halojenli Hidrokarbon Anestezikleri *

- Sevufluran: Keskin olmayan kokusu ve alveoler konsantrasyonunun hizli yikselmesi
pediatrik ve erigkin hastalarda sakin sakin ve hizli inhalasyon indiksiyonu icin sevoflurani
lyi bir secim haline getirir.

- lzofluran: Enfluranin izomeridir. Yan etkileri daha azdir. Gazin kokusu nedeniyle
indiiksiyon sirasinda éksiirme ve nefes tutma olabilir. Izofluran anestezisinde halotanda
oldugu gibi ciltte isinma, kizarma ve kuruluk olusur.

- Desfluran: izoflurana cok benzeyen dokudaki diisiik erirligi bu anestezigin cok hizli
yikanma ve temizlenmesine yol acar.

- Xenon diger halojenli gaz anestezigidir.
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Il. Nitroz Oksit:

Nitroz oksidin kan/gaz partisyon katsayisi nitrojenden 34 kez daha fazladir.

Anestezi sirasinda hastalar hos riyalar gorebilir. O nedenle nitroz okside
guldaricl gaz da denir.

Vicuttan degismeden, karaciger yoluyla atilir.
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l1l. Dietil Eter

Eter anestezisi altinda olusan kalple ilgili degisimlerin cogu sempatik sistem aktivasyonu
sonucu gelisir.

Eter buhari solunum yollarini tahris edebilir.
Hastaya hizli verilmesi ile dksurlk, larinks spazmi ve hatta solunum durmasina yol acabilir.

Eter isi, 1sik ve hava ile bozulabilir.

IV. Trikloretilen

Trikloretilen klicik dozlarda glvenlidir. Glclt analjezi olusturur, kan basinci ve kalp atim
hizinin anestezi siresince fazla degismemesi avantajli yanidir.
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INTRAVENOZ (i.V.) GENEL ANESTEZIKLER *

|.V. Anestezikler hizla anestezi olusturmalarina ragmen, viicuttan atilimlari
yavastir. Dagilimlar hizhidir.

Santral sinir sisteminde hizla yuksek konsantrasyonlara ulasabildiklerinden
i.v. anesteziklerle cok kisa slirede anestezik etki olusur.

Yagda erirlikleri yliksek oldugu icin tim biyolojik membranlardan ve dogal
olarak da kan-beyin bariyerinden hizli gecerler.

Anesteziklerin yag dokuda birikmesi az oldugundan klinik uygulamada ilac
dozu ideal vicut agirligi Gzerinden hesaplanir.

GENEL ANESTEZI VE LOKAL ANESTEZIDE KULLANILAN ILACLAR



Narkotik i.V. Genel Anestezikler

*

Santral sinir sisteminin her yerinde ve diger dokularda yerlesmis olan o6zel reseptorleri
Uzerinden etki gosterirler.

Bu ilaclar; Kullanim Alanlan

- Morfin - Premedikasyon icin,

- Remifentanil - Anestezi uygulamasi icin ozellikle kalp

- Meperidin cerrahisinde yaygin bir sekilde kullanilmaktadir.
- Fentanil - Ameliyat sonrasi agri giderilmesinde morfin

- Sufentanil halen en etkin ilac olarak yerini korumaktadir.

- Alfentanildir. Solunumu deprese eden etkisine karsi doza

dikkat edilmelidir.

- Solunumun ve 6ksuruk refleksinin baskilanmasi
istenen ve suni solunum uygulanan hastalarda
kullanilir.
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Narkotik Olmayan L.V. Genel Anestezikler

Tiyopental: Barbitlrat sinifindan bir ilactir. Bunlar sedasyon, hipnoz, anestezi ve solunum
depresyonu olustururlar. Tiyopental anestezisi sirasinda solunum yollari asiri hassastir.
Larinks kasilmasi olusabilir. Cerrahi anestezi sirasinda kornea, konjonktiva ve g6z kapagi
refleksleri kaybolur.

ropofol: Yan etkileri ve toksisitesi oldukca az olan bir i.v. anesteziktir. Hizli ve kolay uyanma
saglar. Uyanma sonrasi hastalarda bulanti ve kusma gibi sikayetler az gorilir.Propofol oda
sicakliginda sivi yag seklindedir, enjektore cekildikten sonra kisa sire icinde bakteri
olusabilir.

Ketamin: Fonksiyonel olarak talamusu limbik korteksten ayirir boylece hasta suurlu gibi
gorinmesine ragmen duyusal uyariyi degerlendiremez ve buna karsilik veremez.
Karacigerde metabolize olur. Genellikle cocuklarda kisa stireli anestezi icin kullanilir.
Hastanin ozellikle a¢ olmasi gerekir.
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Narkotik Olmayan L.V. Genel Anestezikler

Midazolam: Benzodiazepin tiru bir ilactir. Stres gideren, sedatif, hatirlamayi onleyen
etkileri vardir. Daha cok parenteral injeksiyonu tercih edilir. Intravendz benzodiazepin
uygulandigi tim hastalarda ventilasyonun monitorize edilmesi ve resusitasyon gereclerinin
hazir bulundurulmasi gereklidir.

Etomidat: Etkileri barbitliratlara benzer. Kardiyovaskuler sisteme etkileri minimaldir. Bu
nedenle kalp cerrahisinde sik kullanilir.

Steroid Anestezikler: Steroid yapili hormonlar genelde hiicre ici reseptorlerine baglanarak
genler Uzerinden etkili olurlar.
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LOKAL ANESTEZIKLER

Lokal anestezikler sinir liflerinde uyarinin iletilmesini gecici olarak bloke eder. Bu etkileri
nedeniyle kiicik cerrahi girisimlerde, agri gidermede, bir alanda agri hissini gecici olarak
ortadan kaldirmak icin kullanilirlar.

Agrili uyaranlarin periferden santral sinir sistemine iletimini gecici olarak kesmek icin
kullanilirlar.

Lokal anestezik olarak kullanilan ilk madde Giney Amerika’'nin And Daglarinda yasayan
yerlilerin keyif icin cignedikleri koka bitkisinin yapraklarinda bulunan kokaindir.

Lokal anestezikler kimyasal iceriklerine gore iki tirdur.

- Amid Yapili Lokal Anestezikler - T
- Ester Yapili Lokal Anestezikler (] 2%
-
y
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LOKAL ANESTEZIKLER

Lokal anestezik uygulamasi ile ilk ortadan kaybolan, agri duyusudur. Bunu sirasiyla soguk,
sicak, dokunma duyulari, derin duyu ve motor hissin ortadan kalkmasi takip eder.

Lokal Anesteziklerin Vazokonstriktor llaclarla Kombinasyonu

Lokal anesteziklerin uygulandiklari yerden emilmelerini azaltmak ve orada etkilerinin uzun
sirmesini saglamak boylece toksisitelerini de azaltmak icin, icinde damar kasici adrenalin ve

benzeriilaclarin bulundugu sekiller hazirlanmistir.

Ancak eklenen maddenin dokunun kanlanmasini azaltmasi ve sistemik emilimi ile direk
kana karigsmasi gibi bazi ciddi yan etkilere yol acabilir.
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LOKAL ANESTEZIKLER

Vazokonstriktor ilag Katilmis Lokal Anesteziklerin Kullanilmasi Kesinlikle Uygun

Olmayan Yerler *

Parmaklar, burun, kulak kepcesi ve penis gibi vicudun distalinde olup nekroz ve gangrene
dogal olarak elverisli olan u¢ organlarda 6rnegin stinnet icin lokal anestezi yaparken hangisi
olursa olsun vazokonstriktor ilag katilmis lokal anesteziklerin uygulanmasi uygun degildir.

Omuriligin kan akimini azaltmamak amaciyla spinal anestezi icin de vazokonstriktor iceren
sollUsyonlarin uygulanmasi uygun degildir.
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LOKAL ANESTEZIKLER

Lokal Anestezi icin Kullanilan ilaglar

* Lidokain: Alerjik hastalarda kullanilabilir. Etkisi cabuk baslar, uygulandigr dokuda iyi yayilir,
etkisi gliclt ve uzun surelidir. En sik kullanilan lokal anesteziklerdir.
Bupivakain: Sik kullanilan bir amid lokal anesteziktir. Lidokaine benzer. Uzun sureli lokal
anestezi olusturabilen guclu bir ilactir. Dogumda ve ameliyat sonrasi agrilari gidermek icin
kullanilabilir.
Mepivakain: Orta etkili bir amid tirevi lokal anesteziktir. Etkileri genelde lidokaine benzer.
Yenidoganda toksik oldugundan dogumda kullaniimaz.
Pirilokain: Orta etkili bir amid lokal anesteziktir. Etkileri genelde lidokaine benzer. Ek olarak
damar genislemesi olusturmadigi icin vazokonstriktor ile beraber kullanilmasi gerekmez.
Gebelerde kullanilmaz. Topikal formlari saglam deride cok etkili olmazlar fakat zedelenmis
deride agriyi hafifletirler.
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LOKAL ANESTEZIKLER
Lokal Anesteziklerin Yan Etkileri

- Yan etkileri genelde uygulama sirasinda kazaen asiri dozda ve direk olarak damara
verilmeleri ile olusur. Bu nedenle enjektor ignesi dokuya yeterince girdigi zaman lokal
anestezigi enjekte etmeden once piston geriye cekilerek kan gelip gelmedigi kontrol
edilmeli ve kan gelmiyorsa enjekte edilmelidir.

- Yanlighkla sistemik dolasimina gectiklerinde lokal anestezikler vicuttaki tim uyarilabilir
hicrelerle etkilesirler. Santral sinir sistemini etkileyip yorgunluk, titreme ve kasilmaya yol

acabilir. Uyariyi genellikle uyku hali, solunum yetmezligi ve 6lim takip eder.

- Kardiyovaskduler sistemde istenmeyen etkilerin en sik gozlendigi durumlar, ya uygun
olmayan intravaskuler uygulamalarla veya adrenalinle birlikte verildigi vakalardir.
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LOKAL ANESTEZIKLER
Lokal Anestezi Sekilleri

Uygulama sekline ve yerine gore dort cesit lokal anestezi ayirt edilir: |

1.

Yiizeyel Anestezi (Topikal Blok): Lokal anestezik sollsyonunun konjonktiva kesesi,
burun, bogaz, trakeo-bronsiyal kanal vb. ve diger yerlerdeki mukozal ytzeylerine
uygulanmasidir,

Infiltrasyon Anestezisi: Agri duyusunun inhibe edilmesinin istendigi bélge veya
cevresine cilt altina enjeksiyonla lokal anestezik solisyonunun uygulanmasidir.

Sinir Blogu (Bolgesel Blok): Cerrahi girisim yapilacak bolgeyi inverve eden sinir
gozdesinin yakinina, klicik hacim icinde yiksek konsantrasyonlu lokal anestezik enjekte
edilmesidir.

Spinal (intratekal) Anestezi: Ozel bir bdlgesel blok tiirtidir. Lokal anestezik soliisyonu,
omuriligin alt ucunun altinda kalan bolgede subaraknoid araliktan serebrospinal sivi
icine 0zel olarak enjektorle verilir. Alt ekstremiteler, rektum, perine ve pelviste yapilacak
cerrahi girisimler icin tercih edilir.
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