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Toplam 65 sezaryen olgusunda, genel ve epidural anestezinin umblikal arter ve ven kan gazı değerleri ile yenidoğanın 1. 
ve 5. dakika apgar skorları üzerine etkileri araştırıldı. Uterus insizyonu ile fetüsün doğumu arasında geçen süre kısa olduğu 
ve epidural anestezinin maternal hipotansif etkisinin iyi kontrol edildiği durumlarda, iki anestezi türünün umbilikal kord kan 
gazları ve fetal apgar skoru üzerine istatistiksel açıdan farklı bir etkisi olmadığı saptandı. 
[Türk Tıp Araştırma 1992; 10(5):276-278] 

Anahtar Kelimeler: Sezaryen, Genel anestezi, Epidural anestezi, Umblikal kord kan gazları, Apgar skoru 

S e z a r y e n için a n e s t e z i tekn iğ in in seç imi k o n u s u n d a h a ­
len bir fikir bir l iği yoktur. G e n e l anes tez i s ı ras ında yen i ­
doğan ın d e p r e s y o n u a n e s t e z i n i n der inl iğ i i le para le l o l a ­
rak a r ta rken , sp ina l ve ep idura l anes tez i uygu lama la r ı 
s o n u c u o r t aya ç ıkan ma te rna l h ipo tans iyon interv i l löz 
kan ak ımın ı aza l ta rak fetal d i s t ress 'e n e d e n o lab i lmek­
ted i r (1) . G e n e l a n e s t e z i u y g u l a n a n s e z a r y e n l e r d e 
anes tez in i n baş langıc ı i le d o ğ u m a ras ında geçen süre 
( A B D A ) ' d e k i ar t ış ın apga r sko ru ins idansını art t ı rdığı ve 
neona ta l a s i d o z a n e d e n o lduğ göster i lmişt i r (2). Ayr ıca , 
g e n e l a n e s t e z i u y g u l a m a l a r ı n d a u te rus i n s i z y o n u ile 
b e b e k d o ğ u m u a ras ındak i süre (UIDA) 'n in uzamas ı ile 
yen idoğan ın a p g a r sko runun düş tüğü v e d a h a as idot ik 
d o ğ d u ğ u yay ın lanmış t ı r (3). Bu bi lgi lerin ış ığında ep idu ra l 
a n e s t e z i , öze l l i k le elekt i f s e z a r y e n o lgu la r ında , d a h a 
çok terc ih ed i l en bir y ö n t e m o l m a y a baş lamışt ı r . Ç a ­
l ı şmamızda s e z a r y e n l e r d e gene l ve epidura l a n e s t e z i ­
nin umbi l ika l kord kan gaz lar ı ve a p g a r sko ru üzer ine 
farklı etki leri o lup o lmadığ ın ı a raş t ı rmayı amaç lad ık . 

GEREÇ VE YÖNTEM 
Ç a l ı ş m a k a p s a m ı n a t o p l a m 65 o lgu a l ınd ı . O lgu la r ın 
yaş , g rav i da , ağır l ık, g e s t a s y o n e l yaş aç ıs ından h o m o ­
jen bir g rup o l uş tu rmas ına dikkat edi l ip , s is temik has ta ­
lık h i kayes i o lan la r ça l ı şma kapsamı d ış ında bırakı ldı ve 
heps in in A m e r i k a n A n e s t e z i s t l e r Bir l iği F i z i kse l D u r u m 
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C l a s s l'e uymas ına özen göster i ld i . Yap ı lan s e z a r y e n 
önces i d e ğ e r l e n d i r m e l e r d e p l a s e n t e r y e t m e z l i k tesb i t 
ed i len o lgu lar ça l ı şma k a p s a m ı d ı ş ında tutu ldu. 

He r İki g ruba p r e m e d i k a s y o n u y g u l a n m a d ı . 

Ep idu ra l a n e s t e z i önces i h a s t a l a r a 5 0 0 c c s e r u m 
f izyoloj ik (%0.9 NaCI ) i n t ravenöz o la rak ver i l ip , d a h a 
s o n r a so l y a n yatar p o z i s y o n d a T u o h y iğnes i i le ep i du ­
ral m e s a f e y e (L2-L3 v e y a L3-L4) gir i ldi. 2 0 c c % 0 . 5 b u -
p i vaca ine 2 -3 d a k i k a d a ep idu ra l m e s a f e y e ver i ld ik ten 
s o n r a 10 -15 d a k i k a bek len ip d a h a s o n r a sırt üs tü yatar 
p o z i s y o n a a l ı nd ı . F e t ü s ü n d o ğ u m u n a k a d a r a n n e y e 
m a s k e ile 4 It/dak oks i j en ver i ld i . O lgu la r ın t ü m ü n d e 
hafif d e r e c e d e h ipo tans iyon göz lend i . 

G e n e l a n e s t e z i u y g u l a n a n has ta la r sağ tara f la ra 
des tek konu la rak sup ine p o z i s y o n u n a getir i ldi , bu sıra­
d a preoperat i f s a h a temiz l iğ i yap ı l a rak h a s t a ö r tü ldü . 
İndüks iyon önces i 2 It/dak oks i j en ile 3 d a k i k a süre ile 
oksi jenlendir i len gebe le re 5-7 mg /kg in t ravenöz s u c c i -
n y l c h o l i n e ve r i l e rek e n d o t r a k e a l e n t ü b a s y o n y a p ı l d ı . 
B e b e k ç ıkana k a d a r a n e s t e z i n i n d e v a m ı % 3 3 oks i j en , 
% 6 6 azot protoksi t i le sağ lan ıp , a d a l e g e v ş e m e s i g e ­
rekt iğ inde 0.5 h a c i m d e i lave edi ld i . 

H e m ep idu ra l h e m d e g e n e l a n e s t e z i u y g u l a n a n 
g r u p l a r d a p lasen tan ın ç ı k a r ı l m a s ı n d a n s o n r a 5 ün i te 
sentet ik oks i tos in in t ravenöz o la rak ver i ld i , aynı z a m a n ­
da 5 0 0 c c s e r u m f izyoloj ik içer is inde 10 üni te i lave e d i ­
lerek in t ravenöz yo ldan devaml ı i n füzyon şek l inde uy­
gulandı . 

D o ğ u m d a n h e m e n s o n r a , u m b i l i k a l k o r d o n u n 
k l emp lenmes in i tak iben hepa r i n i ze en jek tö r le re umbl i ka l 
ar ter ve umbl i ka l v e n k a n ö rnek le r i a l ın ıp fakü l temiz 
m e r k e z labora tuar ında pa rs i ye l oks i jen bas ınc ı ( P a 0 2 , 
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PVO2), pa rs i ye l ka rbond ioks i t bas ınc ı (PaC02, PVCO2), 

pH ve b a z defisi t i ( B E ) tayinler i yap ı ld ı . 

S e z a r y e n s ı ras ında a m e l i y a t h a n e d e hazır bu lunan 
pediatr ist t a ra f ından yen idoğan ın 1 . ve 5 . d a k i k a a p g a r 
skor ları tay in edi ld i ve bebek le r tar t ı ldı . 

H e r iki g r u p d a da a n e s t e z i baş langıc ı i le b e b e k 
d o ğ u m u a ras ında k i sü re ( A B D A ) ve u terus i ns i zyonu 
ile b e b e k d o ğ u m u a ras ında geçen süre (UIDA) k a y d e ­
dildi. 

İs tat is t iksel ana l i z o la rak student- t test i uygu land ı . 

BULGULAR 

Ep idu ra l a n e s t e z i u y g u l a n a n 34 , gene l a n e s t e z i u y g u ­
l a n a n 31 o l g u n u n y e n i d o ğ a n l a r ı n ı n bir inci ve beş inc i 
d a k i k a o r t a l a m a A p g a r skor lar ı umbl ika l arter P a C V l e r i 
v e umb l i ka l v e n P v C 0 2 o r t a l a m a değer le r i a r a s ı n d a 
istat is t iksel aç ıdan an laml ı bir farkl ı l ık s a p t a n m a d ı (Tab­
lo 1). He r iki g rubun umbl i ka l arter PaC02, p H , BE ve 
umbl ika l v e n PVO2, p H v e B E o r ta l ama değer le r i a r a ­
s ı n d a i s t a t i s t i k s e l a ç ı d a n a n l a m l ı (p<0,OT, p < 0 . 0 5 , 
p<0.01, p<0.05, p<0.05, p<0.05) farkl ı l ık bu lundu (Tab­
lo 1). 

İki g rup a n e s t e z i baş langıc ı ile fe tüs d o ğ u m u a r a ­
s ındak i sü re ( A B D A ) ve u terus i ns i zyonu ile fe tüs d o ğ u ­
m u a r a s ı n d a k i ( U I D A ) o r t a l a m a d e ğ e r l e r i a ç ı s ı n d a n 
k a r ş ı l a ş t ı r ı l d ı ğ ı n d a fa rk a n l a m l ı b u l u n d u ( p < 0 . 0 0 0 1 , 
p<0.05). O r t a l a m a y e n i d o ğ a n ağır l ık ları i se , her iki g rup 
karş ı laş t ı r ı ld ığ ında fark an lamsızd ı (Tablo 2). 

TARTIŞMA 

S e z a r y e n d e u y g u l a n a n a n e s t e z i tü r le r in in b i rb i r ler ine 
karşı avan ta j ve dezavan ta j l a r ı n ın çeşi t l i ça l ı şma la r la 
değer lend i r i lmes ine karş ın m e t o d u n seç im inde anes te -
z ist in tec rübes i , o lay ın aci l iyet d e r e c e s i , has tan ın g e n e l 
du rumu ve has tan ın is teği fark l ı d e r e c e l e r d e rol o y n a ­
maktad ı r (4,5). 

Ep idura l e n e s t e z i , d a h a a z mate rna l h ipo tans iyo­
na n e d e n o lmas ı , o luş tu rduğu h ipo tans i yonun çok ko lay 
kontro l a l t ına a l ı n m a s ı n e d e n i i le s p i n a l a n e s t e z i y e , 
anes te t i k a j a n l a r ı n f e t ü s e e tk is i a ç ı s n d a n i s e g e n e l 
a n e s t e z i y e karşı üs tün lük sağ la r (6,7). 

G e n e l anes tez in i n i se u y g u l a n m a sürat i ve kontrol 
ed i leb i lme özel l iğ i , h ipotans i f etk is in in o lmay ış ı ep idura l 
ve sp ina l a n e s t e z i y e karşı avanta j sağ la rken , materna l 
a s p i r a s y o n ve y e n i d o ğ a n üzer ine depress i f etki ler i d e ­
zavanta j lar ı a ras ında y e r alır (4). 

G e n e l a n e s t e z i uygu lama la r ı nda aneste t ik a janın 
fe tüse etkis i aç ıs ından A B D A v e U I D A süreler i üzer in ­
de du ru lmuş , A B D A ' n ı n 4 d a k i k a ve a l t ında o lduğu ha l ­
lerde yend ioğan ın op t ima l iyilik ha l i nde o l duğu , b u n a 
karşın 15 dak ikay ı geçt iğ i ha l le rde y e n i d o ğ a n a s i d o z u -
nun ş iddet le artt ığı ö n e sü rü lmüş t r (2,6). B u n a karşın 
g e n e l a n e s t e z i uygu lama la r ında , özel l ik le has tan ın so l 
sup ine p o z i s y o n u n a a l ınarak ao r t akava l bas ın ın azal t ı l -
d ığ ha l lerde yen idoçana A B D A ' n ı n hiçbir etk is in in o l ­
mad ığ ı , a k s i n e U IDA 'n ın önem l i o l duğu ö n e sü rü lmüş , 
U I D A ' n ı n 9 0 s a n i y e y i g e ç t i ğ i n d e A p g a r s k o r u n u n 
düş tüğü , 180 san i yey i geç t i ğ inde i s e fetal a s i d o z u n be­
l irginleştiği göster i lmişt i r (6). 

Tablo 1 . Ep idu ra l ve g e n e l a n e s t e z i g r u b u n d a a p g a r sko r ve umbl ika l kord k a n gaz lar ı değer le r in in karş ı laşt ı r ı lması 
(Or ta lama ± S tandar t s a p m a ) 

Genel Anes. Grubu (n:31) p Parametre Epidural Grubu (n:34) 

1. dak. Apgar Skor 7.9±1.38 
5. dak. Apgar Skor 8.97±0.79 

P 0 2 38.86±21.01 
PCO2 37.75±8.57 

UBLİKAL PH 7.23±0.15 
A R T E R Baz Defisiti 9.49±6.35 

PO2 41.49±27.59 
UBLİKAL PCO2 43.47±12.92 
V E N PH 7.23±0.11 

Baz Defisiti 10.74+6.76 

7.29±1.23 
8.68+1.15 

32.83±15.03 
43.97±6.02 
7.29+0.05 
4.03±3.60 

26.24±14.86 
44.78+7.83 
7.27±0.05 
6.23±5.69 

A D 
AD 
AD 

O.01 
<0.05 
<0.01 

O . 0 5 
AD 

<0.05 
<0.05 

Tablo 2 . Ep idu ra l ve g e n e l a n e s t e z i g r u b u n d a A B D A , U I D A ve b e b e k d o ğ u m ağır l ık lar ının karş ı laş t ı r ı lması (Or ta lama ± 
S tandar t s a p m a ) 

Parametre Epidural Grubu (n:34) Genel Anes. Grubu (n:31) P 

A B D A (dakika) 16.73+7.16 3.2±1.57 <0.0001 
UIDA (saniye) 34.73±11.98 27.19±5.64 O . 0 5 
Bebek doğum ağırlığı (gr) 3366.18±445.52 3332.26±741.24 A D 

A B D A : Anestezi başlangıcı ile bebek doğumu arasındaki süre 
UIDA: Uterus insizyonu ile bebek doğumu arasındaki süre 
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The effects of general and epidural 
anesthesia on the umblical b lood g a s values 
and apgar s c o r e s 

In total 65 caesarean section cases, the effects of 
general and epidural anesthesia on the umblical 
artery and vein blood gas values and the first and 
fifth minute Apgar scores of neonate were studied. 

In the cases of which the period between the inci­
sion of uterine wall and the birth of fetus is short 
and the maternal hypotensive making effect of epi­
dural anesthesia is well controlled, it was set that 
the two kinds of anesthesia had not statistically 
different effects on the levels of umblical cord 
blood gases and fetal Apgar score. 
[Turk J Med Res 1992; 10(5):276-278] 

Keywords: Caesarean section, General anesthesia, 
Epidural anesthesia, Umblical cord blood 
gases, Apgar score 

F o x ve arkadaş la r ı 1979 yı l ında, modi f iye bir tek­
n ik le uygu lad ı k l a r ı g e n e l a n e s t e z i o lgu la r ın ı e p i d u r a l 
a n e s t e z i o lgu lar ı ile karşı laşt ı rmış lar , iki g rup ta da u m -
blik'al ar ter ve umb l i ka l v e n PO2 ve a s i t - b a z d e n g e ­
s inde fark o lmad ığ ın ı yayın lamış lard ı r . Bir inci ve beş inc i 
d a k i k a A p g a r skor la r ında d a farklı l ık bu lamadık la r ı v e 
yay ın la r ında elektif s e z a r y e n o lgu la r ında h e m ep idura l 
h e m de g e n e l a n e s t e z i n i n eşit o r a n d a tavs iye ed i leb i le ­
ceğin i bel i r tmiş lerd i r (8). 

Ç a l ı ş m a m ı z d a her iki gruptaki yen i doğan la r ın 1. 
v e 5. d a k i k a a p g a r skor la r ı , umb l i ka l ar ter PaÜ2 v e 
ub l ika l v e n PVCO2 o r ta lamalar ı a ras ında an laml ı fark 
bu lunmamış t ı r . U m b l i k a l arter kanı PaCC)2 o r ta lamalar ı 
a ras ındak i fark is tat is t iksel aç ıdan an laml ı i se de her iki 
o r t a l a m a d e ğ e r d e u m b l i k a l k o r d o n n o r m a l k a n gaz ı 
değer ler i içer is indedi r (9). 

U m b l i k a l a r t e r p H ' s ı a ç ı s ı n d a n h e r ik i g r u p 
karşı laşt ı r ı ld ığ ında değer le r no rma l s ını r larda i ken fark 
anlamlıdı r . Bu du rum ep idura l anes tez i g r u b u n d a y ö n ­
temin bir k o m p l i k a s y o n u o larak ge l işen h ipo tans iyon ve 
bu gruptak i U IDA 'n ın uzun luğu ile i zah edi lebi l i r . G e n e l 
a n e s t e z i g rubu umbl i ka l arter b a z defisi t i , umbl ika l arter 
no rma l k a n gazı değer le r inde iken ep idura l anes tez in i n 
hipotansi f etkis i ve bu gruptaki U IDA 'n ın u z u n l u ğ u n u n 
o r t aya ç ıka r ı lab i leceğ i fetal me tabo l i k a s i d o z ile i z a h 
edi lebi l i r . H e r iki g rup ta o r t a l a m a umbl i ka l v e n PvÛ2 
değer ler i a ras ındak i fark an laml ı ç ıkmışt ı r . İstat ist iksel 
aç ıdan an lams ız b u l u n s a d a umbl ika l arter Pa02 'si y i ne 
ep idura l a n e s t e z i g r u b u n d a yüksekt i r . Bu farkl ı l ık ep i du ­
ral a n e s t e z i u y g u l a n a n g e b e l e r e fe tüsün d o ğ u m u n a k a ­
dar m a s k e ile 4 lt/dak oks i jen ve r i lmes ine bağlıdır . 

U m b l i k a l v e n kan pH's ı gene l a n e s t e z i g r u b u n d a 
norma l s ın ı r la rda o lup ep idura l anes tez i g r u b u n d a n a n ­
lamlı fark l ı l ık gös te rmiş t i r . Ep idu ra l g rubundak i değe r 
hafif metabo l i k a s i d o z a u y m a k l a birlikte tekn iğ in h ipo­
tansif etk is i i le i zah edi lebi l i r . Umb l i ka l ven kanı b a z 
defisit i o r ta lamalar ı karş ı laşt ı r ı ld ığ ında ep idura l g rubu or­
t a l a m a s ı g e n e l a n e s t e z i g r u b u n d a y ü k s e k o l u p hafif 
metabo l i k a s i d o z a işaret e tmektedi r . Bu bu lguda ep idu ­
ral a n e s t e z i n i n h ipotansi f etkis i i le i zah edi lebi l i r . A B -
D A ' d a k i g rup lar a ras ı ileri de rece le rdek i fark a n e s t e z i 
teknikler i i le ilgili o lup , g e n e l anes tez i g rubundak i süre 
l i teratürde t avs i ye ed i len sınır lar iç inde ka lmak tad ı r (6). 

S o n u ç o larak ; u terus i ns i zyonu ile fe tüsün d o ğ u ­
m u a r a s ı n d a g e ç e n s ü r e k ısa t u tu lduğu v e ep idu ra l 
a n e s t e z i n i n m a t e r n a l h i po tans i f e t k i s i n in iyi kon t ro l 
kontrol edi ld iğ i du rum la rda , ep idura l ve gene l ane tez i -
nin elektif s e z a r y e n l e r d e fe tüs y ö n ü n d e n aynı güveni l i r ­
likte o lduğu söylenebi l i r . 

KAYNAKLAR 

1. Downing JW, Houlton P C , Barcley A. Extradural analgesia 
for caesarean section: A comparison with general anaesthe­
sia. Br J Anaesth 1979; 51:367. 

2. Datta S, Ostheiemr G, Weiss J. Neonatal effect of prolon­
ged anesthetic induction for cesarean section. Obstet Gyne­
col 1981; 58:331. 

3. Crawford J S , Davies P. Status of neonates delivered by 
elective caesarean section. Br J Anaesth 1982; 54:1015. 

4. Dunn L J . Cesarean section and other obstetric operations. 
In: Scott R J , Di Sa ia P J , Hammond B C , Spellacy WN (ed). 
Danforth's Obstetrics and Gynecology. Philadelphia: JB Lip-
pincott Company, 1990: 639-58. 

5. Morrison J C , Wiser W l . Cesarean birth: Surgical techniques. 
In: Sciarra JJ (ed). Sciarra Gynecology and Obstetrics. Phi­
ladelphia: Harper and RowsPublishers, 1987: 12(83):1-27. 

6. Datta S, Alper M. Anesthesia for cesarean section. Anesthe­
siology 1980; 53:142. 

7. Bowes W. Clinical aspects of normal and abnormal labor. 
In: Creasy R, Resnik R (ed). Maternal fetal medicine: Prin­
ciples and practice. Philadelphia: WB Saunders Company 
1989:510-43. 

8. Fox G S , Smith J B , Nomba Y. Anesthesia for cesarean sec­
tion: Further studies. Am J Obstet Gynecol 1979; 133:15. 

9. Boylan P C , Parisi V M . Fetal acid-base balance. In: Creasy 
RK, Resnik R (ed). Maternal-Fetal Medicine: Principles and 
Practice. Phaladelphia: WB Saunders Company 1989: 362-
74. 

Türk Tıp Araştırma 1992; 10 (5) 


