Perinatoloji Dergisi = Cilt:4, Sayi:1/Mart 1996

37

DOGUM ANALJEZISINDE EPIiDURAL KATATER ILE %0.5 BUPIVAKAIN
UYGULAMASI

Zeynep PARLAR, Birol CENGIZOGLU, Mesut UNSAL, Orhan UNAL

Kartal Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin Hastahklan ve Dogum Klinigi istanbul

gereksinimi agisindan incelenmesi amaglanmigtir.

Kartal Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Klimginde gebelikle

%0.5’lik bupivakain obstetrik analjezi amaciyle etkin ve giivenli olarak kullanilabilir.
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Dogumda epidural analjezinin, dogum agrisinin giderilmesi sonucu annedeki stresin azalmasi,
solunum hizi ve amplitiidiiniin dengelenmesi, maternal ve fetal asit-baz dengesinin ve uteroplasental
dolasimin bozulmamast gibi etkileri vardir. Calismamizda epidural analjezinin anne ve yenidogan
izerindeki etkileriyle dogum eylemi, agilma ve itilme donemi siireleri ve operatif miidahale

ilgili

patolojisi olmayan 20 anne adayinda kendi istekleri dogrultusunda epidural ginsim uyguland:.
Rastgele segilmis 20 gebe de kontrol gurubu olarak degerlendirildi. Tum olgularin yas, kilo ve
boylar, sistolik ve diastolik kan basinglan, kalp atim hizi, solunum sayisi, fetal kalp sesleri, maternal
ve yenidogan kan gazlan ile emesyonel stres durumu kaydedildi. Gebelerde agn degerlendirimesi
viziiel analog skorlama (VAS) ile belirlendi. Epidural analjezi saglanmasi siiresince komplikasyonlari
en aza indirmek ancak dikkatli bir anestezik ve obstetrik izlem ile miimkiindir. Bizim ¢aligma
sonuglarimiza gore epidural analjezi uygulanan grupta hipotansiyon daha fazla ve daha uzun
strelidir. Dogumun 2. dénemi de epidural analjezi uygulamasi ile uzar. Ancak epidural analjezi
hastanin stresimin ortadan kaldinimasi ve agri duyusunun giderilmesi agisindan yararli bulunmustur.

IKINCI TRIMESTER GEBELIK TERMINASYONUNDA VAGINAL MISOPROSTOL VE
OKSITOSIN KULLANIMININ ETKINLIGI

Adem OZDEN, Mesut UNSAL, Birol CENGIZOGLU, Sema ETIZ, Orhan UNAL

Caligmamizda 1kinci trimester gebelik terminasyonunda vaginal misoprostol ve oksitosinin
beraber kullantmindaki etkinlii aragtirdik. Prospektif ¢ahigmamizda Kartal Egitim ve Aragtirma
Hastanesi Kadin Hastaliklai ve Dogum Klinigi'nde fetal 6lim veya medikal nedenli gebelik
terminasyonu yapilan 42 hastaya 6 saat arayla 2 doz 400 ug intravaginal misoporostol uyguladik.
Bishop skoru 9 ve ustiinde olan hastalara uygulamamin baginda dier hastalara da misoprostol
uygulamasi sonrasinda Bishop skoru 9 oldugunda oksitosin infiizyonu bagladik. 24 saatte abortus
veya dogum gergeklesen vakalarda uygulamayr bagarih kabul ettik. Caligma gurubumuzun
%90.5’inde 24 saatte abortus veya dogum gergeklesti. Indiiksiyon ile abortus veya dogum arasindaki
interval 10.6 saat bulundu. Hastalarda en sik goriilen yan etki kusma idi. Hastalarin %16.7’sinde
goruldii. Vagmal msoprostol ve oksitosinin  beraber kullanimi ikinci trimester gebelik
terminasyonunda guvenilir ve etkili bir yontem olarak degerlendirildi.
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