ISTANBUL COCUK HASTANESININ 10 YILLIK 6 YASINA KADAR OLAN
COCUK ANESTEZILERI (*)

Dr. Cahit Bergil (**) Dr. Raife Torun (***)

Son senelerdeki cerrahi ilerlemelerde anestezi ve reanimasyon
bilgimizin hizla gelismesinin rolii ¢ok biiyiiktiir demekle hi¢ de miiba-
laga edilmig olmaz.

Cocuk anestezisinin de ayn1 paralelde gelisip ilerlemesi ve bugiin-
kii reanimasyon tatbikati, cocuk cerrahisinde 10-15 sene dncesi ile ki-
vaslanmiyacak kadar, bir asamaya sebep olmus, 6liim oranlari da o
nigpette ¢ok azalmigtir.

Istanbul gibi biiyiik bir ilimizin yegine ve ¢ok eski cocuk hasta-
nesi olan hastanemizde, son 10 y1l icinde (1962-1971) yeni dogmusdan
6 yasina kadar olan cocuklara tatbik ettigimiz anestezileri bir araya
topladik ve bunlarin cesitli yonlerden analizini yaptik.

Bu konuda genis izahata gegmeden 6nce bir noktay: aydinlatmak
icap etmektedir. Soyle ki: Pediatrik kavrama gore, 13 yasina kadar
olan hayat devresi «Cocuk» diye nitelenir. Biz ise (anesteziyolojist
olarak) anatomik, fizyolojik ve teknik ozellikleri bakimindan ancak
6 yasina kadar olanlarda cocukluk ¢agi niteligini kabullendik. 6 yasin-
dan biiyiik ¢ocuklarin 6zel bir problem ve ilgi tasimiyacagini tecriibe-
lerimizle 6grenmig bulunmaktayiz. Hatta 5-6 yasindaki cocuklarin bi-
le pratik yonden bir problem teskil etmediklerine inanmaktayiz. Bu
nedenledir ki istatistiki ¢alismalarimiz 0-6 yas arasi cocuklar iizerin-
de olmustur.

1962-1971 seneleri arasinda toplam anestezi sayisi (kiiciik cer-
rahi haric) 23903 olup, bunun 4900 nii 6 yasina kadar olan cocuklarin
anestezileri tegkil etmektedir. Bu ¢ocuklar: da &zelliklerine gére dért
gruba ayirmig bulunmaktadir.

I. Grup : 0 -4 haftalik, yeni dogmus

II. Grup : 4 hafta - 1 yag arasi, siit ¢cocugu
IIT. Grup : 1 yag-3 yagarasi
IV. Grup : 3 yas - 6 yas arasi, oyun cocugu

(*) 8. Tiirk Anesteziyoloji ve Reanimasyon Kongresinde Teblig edilmistir.
(**) 8igli Cocuk Hastanesi Anesteziyoloji Sefi.
(**#*) Sisli Cocuk Hastanesi Anesteziyoloji miitehassisi,
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Sekil: 2 — 0 - 6 yas anestezi miktarlar.
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Bu dort grubun ayr: ayri ameliyat ve anestezi gekilleri, yiizde
oranlari, tatbik edilen endiiksion metodlar: ile entiibasion adedi, acil
anestezi sayisi, transfiizion miktar1 ve mortalite yiizdeleri, istatistiki
olarak asagida ele alinmigtir.

Sekil 1. Servisimizin 10 yi1llik total anestezi miktar: ile 6 yasina
kadar olan cocuk anestezilerinin her yildaki say1 ve oranini goster-
mektedir. Cok bariz sekilde goriildiigii gibi artan ameliyat sayisi ile
orantili olarak, 6 yasina kadar olan anestezi adedi de artmistir. 23903
anestezinin, 4900 nii (% 20,49) 0-6 yas arasindaki bu ¢ocuklarin anes-
tezileri tegkil etmekte ve bunlarin % 66,8'i erkek, % 32,2’si kiz co-
cuklarina ait bulunmaktadar.




e

Gruplardaki anestezilerin total miktara orani ise gdyledir: 0-28
giin arasindakiler % 0,7; 28 giin - 1 yas arasindakiler % 2,9; 1 - 3 yas
arasindakiler % 7,2 ve 3 - 6 yas arasindakiler ise % 9,6 dir.

Sekil 2. 0-6 yas arasi, 10 senelik 4900 vak’anin yas gruplarindaki
dagiligy, her sene i¢in ayr1 ayr1 gosterilmistir. Bir yil istisna edilirse,
en yiiksek yekiin 3 - 6 yasg aras1 gruba aittir.

Sekil 3. 4900 anestezinin yag gruplarina orani izlenmektedir. 0-28
giinliik neonat % 3,06 (150) ; 28 giin - 1 yas % 14,28 (700); 1 - 3 yas
% 35,19 (1724); 3 - 6 yas % 47,47 (2326) dir.

Sekil . te 4900 anestezinin yapildig1 ameliyat cesgit ve miktarlan
siralanmigtir,

Laparatomiler 433 vak’a (% 8,9) ; bunlara bebeklerdeki omfolo-
sel, konjenital pilor hipertrofisi, safra yollar1 ve barsak atrezileri ile
batin ici tiimorleri, fistiiller, batin travmalar: dahildir. Bu grupta en-
teresan olarak 6 yasinda bir mide perforasycenu ve 4 yaginda ulkus du-
odeni nedeni ile yapilmis bir mide rezeksiyonu vak’'asi vardir.

Tleus 48 vak’a (% 1) ve Invanjinasyon 118 vak’a (% 2,4), daha
cok bir yasina kadar olan gocuklarda goriilmektedir.

76 (% 1,5) apandisit ameliyatinin 50 tanesi hat apandisit olup
% T5'1 acil anestezisine girmektedir.

Semada en yiiksek rakkam hernilere aittir, 1593 vak'a (% 32,5)
ve bunlardan 429 tanesi acildir.

Bobrek (78 vak'a, % 1,5) ve mesane tas1 (226 vak’a % 4,6) vak'a-
larimin haricinde ayrica 370 (% 7,5) iirolojik vak’a vardir ki, bunlar
iireter tasi, mesane tiimdrleri, iiretra darliklar, siinnetler vs. dir.

103 (% 2) sipina bifida anestezinin 22 tanesi neonat devreye ait
olup digerleri 3 yagina kadar olan gruplara dagilmigtir.

Toraks anestezimiz 10 tanedir ve igcinde bir tanesi travmaya bag-
l1 deil vak’adir.

K.B.B. ameliyatlar: 177 (% 3,8) dir ve 36 tanesi acildir. Bunla-
rin icinde antrotomi, masteodektomi, beyin absesi, evidman, ranula,
yabane: cisim vs. vardir. Tonsillektomi vak’amiz hi¢ yoktur. K.B.B.
servisimizde tonsillektomiler lokal anestezi ile yapilmaktadir.

Tavsan dudagi, kurt agzi, dudak anomali ve yirtiklarini igine
alan dudak-damak vak’alarimiz 91 (% 1,9) adet olup sadece 2 tanesi
travmatik, acildir.

164 (% 3,3) goz ameliyatlarimizin, 9 u acil olup, bu gurupta kon-
jenital katarakt, sasiik, kornea travmalari, eniikliasyon vs. sayila-
bilir.
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Sekil: 5 — 0 - 6 yas total ve acil anestezi miktarlar.
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Sekil: 6 — 0 - 6 yas anestezi grafigi.
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Cilt ameliyatlar ismi altinda topladiklarimizin iginde, 369 vak’a
(% 17,5), hemanjiomlar, yanik sekelleri ve 164 tane de acil eksizyon
vak’as1 mevcuttur.

42 tanesi acil olan 733 (% 15) ekstremite anestezisi de konjeni-
tal cikik, kirik, piyebo, tenoplasti, polidaktili vs. gibi ortopedik ame-
liyatlara aittir.

Bu siraladigimiz ameliyat guruplarina dahil edemedigimiz vak'a
sayimmiz ise 311 (% 6,3) olup, biyopsiler, abseler, osteomiyelitler ve
24 tane de konviilsion vak’amiz bu gruba dahildir.

Sekil 5. 6 yasina kadar olan gocuklarda acil anestezi sayisini mu-
kayeseli incelersek, son senelerde bariz gekilde bir artma oldugunu
goriiriiz. 4900 anestezinin 1134 (% 23)1i acil anestezidir. Acil aneste-
zisinde en yiiksek rakkam herni etranglelere aittir. Daha sonra eksiz-
yon, invajinasyon, apandisit vs. gelir. Bilhassa bebek ve ufak cocuk-
larda acil vak’a anestezisinin 6zellikleri goz oniinde tutulursa bu sa-
v1 pek kiigiimsenemez.

Sekil 6. Bu grafikte 4900 ¢ocukda tatbik ettigimiz anestezi sekil-
leri goriilmektedir. On sene icinde bu cocuklarda 7 cesit anestezi me-
todu kullanilmig olup, son beg sene icinde en cok kullanilan metod,
bilyiik bir farkla, ekonomik Fluothan olmustur.

Damla eter ilk iki senede en cok, sonralar: az, fakat halen tatbik
ettigimiz metodlardan biridir. 10 senede 4900 vak’anin toplam 880 ta-
nesinde kullanilmagtir.

N:0-0-Eter anestezisi de ilk senelerde yiiksek daha sonra cok
azalmigtir. Toplam 667 vak’ada.

N20-0:-relaksan maddesi kullanarak yapilan anestezilerin, eskii-
lin gibi kisa tesirli relagsman maddesi ildve edilerek yapilanlar 619,
uzun tesirli kiirarizan kullanarak yapilan anestezilerin gayis1 ise 253
tiir.

1963-64 senelerinde dis memleketlerden saglanan Pentran ve Flu-
otanla anesteziler yapilmaya baglanmis olup, 30 vak’ada Pentran kul-
lamilmagtir. 1966 senesine kadar Fluotan, N:0-0:-Fluotan geklinde ve
yar1 kapali metodla tatbik edilmistir (742 anestezi).

1966 senesinden itibaren ise Fluotan ve Halotan sadece «ekono-
mik Fluotan» metodu ile tatbik edilmeye baglanmig, kolay, emin ve
ucuz bir metod olarak da pek ¢ok vak’ada rahatlikla kullanilmig ve
kullanilmaktadir. Son 5,5 senede 1630 Ekonomik Fluotan anestezimiz
vardir ki, toplam anestezi sayisina orani yapilirsa yine de % 33,2 gibi
yiiksek bir rakkama vardig1 goriiliir.
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Sekil: 8 — 0 - 6 yas endiiksiyon ve entiibasyon.
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Sekil: 9 — 0 - 6 yas arasi ameliyatlarinda transfiizyon.

Pentran 1968 de ithal edilmig olup toplam 103 vak’ada kullanil-
mistir.

Istatistikde gosterilemiyen 6 vak’amizda da Trilen anestezisi ya-
pilmigtir. Bir egitim hastanesi olmamiz nedeni ile, son bes senede
N20-0.-Fluotan harig, diger metodlara az miktarda da olsa devam edil-
migtir.

Sekil 7. Bir onceki grafikte teferruat: ile tetkik ettigimiz anes-
tezi metodlarinin % oranlarini gormekteyiz. 4900 anestezinin % 18'i-
ni damla eter, % 13,5'nu N:0-0:-Eter, % 12,6’sim1 N20-0.-Eskiilin, %
5,2'sini N20-0.-Flaksedil, % 2,2’sini Pentran, % 15,3'nii N:0-0,-Fluotan
ve % 33,2'sini de ekonomik Fluotan anestezisi tegkil etmektedir.
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Sekil: 19

Sekil 8. deki grafikte tetkik etmekte oldugumuz 4900 cocuk anes-
tezisinde yapilan endiiksiyon ve entiibasyon miktarlar: incelenmekte-
dir.

1539 (% 31,4) vak’ada endiiksion 1.V, barbiitratla yapilmistir. Ta-
biatiyle bu metodla endiiksion ancak damar: bulunabilen biiyilk co-
cuklarda kabil olmaktadir.

305 (% 6,2) vak’ada endiiksion I.M. Pentotalle denemis ve cok
iyi neticeler alinmigtir. Yalniz bu metod da en ¢ok 12 kiloya kadar olan
bebeklerde tatbik edilebilmektedir.



Rektal pentotal ile endiiksion, teknik zorluk ve eleman azlig1 se-
bebi ile ancak 85 vak’ada tatbik edilebilmigtir. (% 1,7)

Bu yaslarda ki 103 (% 2,2) pentran anestezisinde, endiiksion dog-
rudan dogruya pentranla yapilmis olup, ilave bir anestetige liizum ha-
s1l olmamastir.

Geri kalan 496 anestezinin endiiksionu klor detil veya damla eter-
le baslatilmistir.

4900 vak’ada entiibasion sayis1 2272 (% 46,3) dir.

Sekil 9. 4900 vak’anin 320 tanesinde kullanilan kan % 6,5'u bul-
maktadir.

Sekil 10. Biitiin ayrintilar: ile anlatmaya calistigimiz 6 yasina ka-
dar olan bu anestezilerin tatbik edildigi vak'alardaki mortalite grafi-
gi izlenmektedir. 0-28 giin aras1 51 6liim, total 6lilm sayisinin % 30 u;
28 giin-1 yas aras1 T4 (% 43); 1-3 yag aras1 24 (% 13,5) ve 3-6 yas
arasi ise 23 6liim (% 13,5) olmustur. Toplam vefat sayis1 172 (% 3,5)
dur. Ancak bunlarin 4 tanesi (% 0,08) peroperatuar dolagim ve kalb
iflasina bagh olup, 26 tanesi de 24 saat sonraki zaman i¢inde meyda-
na gelmis 6liimlerdir. Digerlerinin ise anestezi ile hi¢ alakalar: olma-
y1p, sadece merak sayiki ile arastirilmistir.

Vak’alarimiz arasinda cok agir durumda, gec getirilmis toksik,
epifize cocuklar, biiyitk defektlerle miiterafik anomaliler ve 150 tane
de neonat oldugunu digiiniirsek % 3,5 cerrahi 6liimiin fazla olmadigi-
ni goriiriiz.

Litaratiirde postoperatuar mortalite yiizdesinin % 1,3’e kadar dii-
sliriildiigiinii gordiik. Muhakkak ki modern kliniklerdeki materyal ile
bakimin bu isdeki rolii cok biiyiiktr. Bununla beraber peroperatuar
oliim istatistiklerinde bizden ¢ok daha yiiksek rakkamlara rastladik,
% 2,3-% 9,9 gibi.

Ozet
Sigli Cocuk Hastanesinde son on sene icinde (1962-1971) yapil-
mig olan 0-6 yas arasi cocuk anestezileri biitiin ayrintilar: ile istatis-
tiki olarak sunulmustur.
Summary
4900 cases of pediatric anaesthesia (0-6 years of ages) in Sisli

Children’s Hospital, Istanbul, between the years 1962-1871, have been
presented statistically and in full details.



