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Cocuk Premedikasyonunda Oral Midazolam-Triclofos Sodium
Alfentanyl ve Plasebonun Karsilastiriimasi
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OzET

Cocuklarda  premedikasyon  amact ile  oral  yolla
Midazolam, Triclofos sodium, Alfentanyl kullanarak
etkilerini plasebo ile karsilagtirdik.

Caltsmaya 1-10 yas arast ASA -1l grubundan 53 hasta
dahil edildi.

Degerlendirmede  sodasyon  skalasi, ebeveynlerinden
ayrilmadeki tavirlary, indiiksiyon yontemine gdsterdikleri
tepki (1IV-Muaske), Sistolik Arter Basmct (SAB), Diastolik
Arter Basimer (DAB), Kalp Anm Hizi, sPO2 ve kusma
parametreleri goz dniine altndi.

Premedikasyon uygulanan 3 grup hastada sedasyon
skalast plaseboyva gire ileri derecede anlamliydr.
Midazolam — ve  Alfentanyl  kullamlan  cocuklar
cheveynlerinden ayrilmada plaseboya gére tleri derecede
rahiain.

Cocuklarda oral premedikasvonda yoksek sedasyon etkisi
ve yen etkisinin azlign nedeniyle Midazolami dnermekteyiz.

SUMMARY

In 53 children patients aged between 1-10 years and ASA

I-I, we compared the effects of peroral applicated
Midazolam, Triclofos sodium Alfentanyl versis placeho, as
premedicant agents.

For evaluation sedation scale, atitudes while separared
Jfrom parents, reactions to induction methods (IV or mask
applications), Systolik and Diastolik Arterial Pressure
(SAP and DAP), heart rate, sPO2 and vomiting episodes
were examiled.

According to the placebo, sedation scales were significant
evident in the 3 groups and children who applicared
Midazolam or Alfentanyl were calm while separated from
parents.

We can propose Midazolam causing less side effects and
maore sedation as orally premedicant agent in children.

GIRIS

Pediatrik premedikasyonun amaci; cocugu anksiyete,
cksitasyon ve psikolojik travmadan korumaktir (1, 8,
10). Bu amagla oral, intranazal, IM ve rektal yolla ce-
sitht tlaglar kullanilmaktadir (1, 3, 5, 8, 9, 16). Biz ¢a-
lismamizda oral yolla Midazolam, Triclofos sodium,
Alfentanyl kullanarak etkilerini plasebo ile kargilag-
tirdik.
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MATERYAL-METOD

Bu galismaya; 1-10 yag arasi, ASA -1 olan 4 grup
dahil edildi (Tablo 1).

Operasyondan 30 dakika once randomize olarak 4
gruba ayrilan gocuklara anne veya babalarimin yanin-
da 5 ml. sekerli su i¢inde peroral ilag verildi.

* XXIX. Tiirk Anesteziyoloji ve Reanimasyon Kongre-
sinde poster olarak sunulmugtur (Mersin 1995).
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Premedikasyon Ajam Doz Hasta sayisi
Grup M (GM) Midazolam 0,5 mg/kg 15
Grup T (GT) Triclofos 70 mg/kg 8
Grup A (GA) Alfentanyl 0,5 micgr/kg 15
Grup P (GP) Plasebo e 15

Tablo 1: Gruplarin dagilimi ve doz semasi

I- Suuragik
I-a Aghiyor, ajite
I-b Endiscli

I-¢ Sakin ve rahat

II-  Uykulu sesh uyaranIafa ses ve hareketle cevap veriyor.

[1l- Uykuda kuvvetli sesli uyaranlara yamt veriyor. Hafif agrili uyaranlara mimik yanit veriyor.

IV- Derin Uyku Kuvvetli agnl uyaranlara mimik yamt veriyor.

V- Subanestezik uyku Agriya yanit yok. Zayif kornea refleksi.

Tablo 2: Sedasyon Skalasi

Sistolik arter basinci (SAB), diastolik arter basinci
(DAB), kalp atim hizi (KAH), sPo2, sedasyon skala-
s1 (Tablo 2), anne ve babadan ayrilmadaki tavirlar
(1: kotii, 2: orta, 3: 1yi), indiiksiyon yontemlerine
gasterdikleri tepki (IV veya Maske) ve kusma sonug-
lan degerlendirildi.

Sonuglar student t-test, x2 ve ANOVA testi kullani-
larak (p<0,005 anlaml kabul edildi) degerlendirildi.

BULGULAR

Oral premedikasyon uygulanan her 3 grup hastada
sedasyon skalalart plaseboya gore ileri derecede an-
lamhiyd: -(GM/GP p<0,0001, GT/GP p<0,0001,
GA/GP p<0,002) (Grafik 1). ;

Midazolam ve Alfentany] kullanilmig olan gocuklar
anne-babalarindan ayrilmada plaseboya gore ileri de-
recede rahattilar (GM/GP p<0,007, GA/GP p<0,003)
(Grafik 2).

Triclofos sodium plaseboya gire sPo2’de diisme
yapmis (GT/GP p<0,003) ancak solunum destegine
ihtiyag olmamistir.
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Alfentanyl kullanilan hastalarda Triklofos sodium
grubuna gore SAB (Grafik 3) ve DAB’da (Grafik 4)
goriildigii gibi disme kaydedilmistir (GA/GT SAB
p<0,04 ve DAB p<0,02).

Triclofos sodium grubunda Midazolam, Alfentanyl
ve plasebo grubuna gore kusma gozlenmigtir
(GM/GT -GA/GT -GP/GT p<0,05 x2 testi).

Diger parametrelerde anlamh farklihk saptanmadi.
TARTISMA

Cocuklarda premedikasyon ile, operasyon dncesinde
¢ocugun anksiyetesini azaltmak amaglanir (1). Cocu-
gun ebeveynden ayrilirken yeterince sedatize olmasi,
indiiksiyon sirasinda meydana gelen istenmeyen psi-
kolojik ve fizyolojik etkilerin en aza inmesi amagla-
nir (7, 14, 15).

Premedikasyon amagh ilaglar gesitli sekillerde uygu-
lanabilir. Midazolam oral, rectal ve IM olarak kulla-
mlmaktadir (2, 6, 8, 10, 11). Triklofos sodium sade-
ce oral olarak uygulanabilir (3, 4, 9). Alfentanyl da-
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Grafik 1: Sedasyon skalalarinmm karsilagtiriimast.

(1: 1a, 2: 1b, 3: Ic, 4: 2- Sedasyon skalasinin grafikteki iz diigiimii).
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Grafik 2: Anneden ayrilmadaki durumlar
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Grafik 3: SAB’deki degisimler.
(Grup 1: GM, Grup 2: GT, Grup 3: GA, Grup 4: GP)
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Grafik 4: DAB’deki degisimler.

(Grup 1: GM, Grup 2: GT, Grup 3: GA, Grup 4: GP)
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ha onceki galigmalarda 1V veya intranazal olarak kul-
Janiimasina ragmen, bu galigmada oral olarak sedatif
ctkisini gozledik (12, 13).

Premedikasyon amacryla yapilan galigmalarda sedas-
yon skalalarindaki sonuglar ilacin bagarisint giisteren
bir parametrediv (7, 13, 17, [8). Bu gahymada da Mi-
dazolam, Alfentanyl ve Triclofos sodium’dan her
liciiniinde sedasyon skalasini plaseboya gre olumlu
olarak etkiledigi gisterilmistir. Daha dncede Mark F.
Levine, N, Ugkunkaya, S. Kahraman Midazolam’in
premedikasyonda istenen sedatil etkisini gdstermis-
lerdir (6, 89, 16). Bu amagla Alfentanyl Ravtiainen,
Kovac AL, S. Ozgiir tarafindan bagaryla kullanil-
mistir (5,12, 13). :

Alfentany! ve Midazolam uygulanan ¢ocuklar plase-
boya gire ebeveynlerinden ayrilmada daha rahattir-
lar. Ayrica Triklofos sodium grubunda sPO2’de so-
funum destegine gerck olmayan bir diisme (4) ve
kusma gozlemnigtir, '

SONUC

Midazolam. Triclofos sodium ve Alfentanyl’in oral
premedikasyonda cocuklarda kullanilmasi sedasyon
skalasim plasebo grubuna gore anlaml derecede
yiikseltmektedir.

Ancak Triclofos Sodium’da sPO2’yi digiirme ve
kusma agismdan dikkatli takip edilmeli, Alfen-
tanyl’de SAB ve DAB dugmelerine karst dikkatli
olunmalidir.

Sonug olarak; ¢ocuklarda oral premedikasyonda

yiiksek sedasyon etkisi ve yan etkisinin azhii nede-

niyle Midazolamui dncrmekieyiz.

w

10.

LITERATURLER

Charles J: Pediatric Anesthesia. Cote -Pediatric
anaestesia, in Anaesthesia Vol 2. pp. 1897-
1926, 1990.

E. Geller, A. Weinbraum, P. Halpern. P. Surki-
ne and A Silbiger: Ropotol us Midazolam [or
ICV Sedation; in sedation in the [CI state of the
art 1992, p. 27-32.

G. Norkay, N. Sivrikaya, A. Keser, A. Duman:
Cocuk Premedikasyonunda Triclofyl Surup.
Sisli Etfal Tip Giinleri 4. Kongre Kitabi, Sayfa:
322-331, 1990.

Jackson EA, Rabbette PS, Dezatcux C, Hatch
DI, Stocks I: The effect of Triclofos Sodium se-
dation on respiratory rate, oxygen Saturation
and heart rate, in infents and young children.
Pediatr Pulmonol (United States) 1991, 10(1),
p. 40-5.

Koac AL, Bennets PS, Ohara S, La Greca BA,
Khan JA, Calkins JW: Effects of esmolol on he-
modynamic and intraocular pressure response to
succinyl choline and intubation following low-
dose Al fentanyl premedication. ] Clin Anesth
(United States) Jul-Aug 1992, 4(4), p. 315-20.

Mark F. Levine, Isabelle A., Elizabeth Hurtley,
Jerrold Lerman, Bruce Mac Pherson Can J.
Anaesth 1993/40: 8/pp 726-Y. '

Motsch J, Baller S, Bach A, Aderjan R. Martin
E: Midazolam premedication: A forensic appro-
ach to pharmacokinetics and annesia.

Nesimi Uckunkaya, Siikran Sahin, Ismail Hacr:
Cocuklarda sublingual oral Midazolam ve Bup-
renorfin ile yapilan premedikasyonun kargilagti-
rilmasi, Turk Anest. Rean. Cem. Mecmuast 23:
29-32, 1995.

Page B, Morgen-Hughes JO. Behaviour of
small children before induction premedication
with triclofos or a placebo. -Anacsthesta (Eng-
land) Oct. 1990, 45(10) p. 321-5.

Parnis SJ, Foale JA, Van-der-walt-JA, Short T,
Crowe CE: Oral Midazolam is an effective pre-
medication for children having day-stay anacst-
hesia. Anaesth-intensive Care 1992, Feb. 20(1):
9-14.



38

Peter Bino, Eli Alon, Gabriele Wcidmann, Sabi-
ne Pietzsch: Dose deperdent effects of oral me-
dication with Midazolam. European Society of
anaesthesiolojist founding Congress BJA Vol
70 Supp | May 1993 A: 155-A: 156,

Rautiainen P: Alfatanyl sedation for cardiac cat-
heterization of children with fonten shunts. Can.
I. Anaesth (Canada) Nov 1992, 39(9), p. 944-8.

S. Ongiin. Y. Oztiirk, K. Ozay, T. Tez, Z. Ari-
kan: Pediatric nazal premedikasyonda Alfen-
tanyl: 50 mg/kg. XXVII. TARK 93 Nevsehir
API-64.

Sharma RK, Pinto RR, Mirchandoni NN: Use of
sedation analgesia for pediatric dentistry. J, In-
dian Soc. Pedad Prev Dent (India) Mer 1992,
10(1), p. 28-32.

15.

16.

17.

18.

SEH TIP BULTENS 1996/3-4

Shephend JK, Hall-Craggs MA, Finn JP: Seda-
tion in children scanned with high-field magne-
tic resonance; the experlence at the Hospital for
sick children. Binghan RM, Br. J. Radiol (Eng-
land) Oct. 1990, 63(754), p. 794-7.

Sibel Kahraman, Varol Celiker, Ulkii Ayper:
Cocuklarda oral Midazolam, Midazolam Atro-
pin ve Petidin Atropin premedikasyonlarinin
kargilagtinlmasit. Tiirk Anest. ve Rean. Cem.
Mecmuast 20: 73-76, 1992,

Ujjaini Khanderia and Sujit K Pandit: Use of
Midazolam hydochloride in anaesthesia. Clini-
cal Pharmacy-6, No: 7, 533-47, 1987.

Weldon BC, Watcha MF, White PF: Oral Mida-
zolam in children; effect of time and adjunctive
therapy. Anaesth-Analj. 1992 Jul 75(1): 51-5.





