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Nitrus Oksit - Viicut Sistemleri ile Etkilesimi

Nitrus oksit ve insan viicudu ile etkilesimi, Horace Wells'le baslamis ve o zamandan beri devam

etmektedir. Literatir, ilacin olasi bitiin goérintilerini anlatan ¢ok fazla makaleyle doludur. Nitrusoksit,
solunan bir anestezikdir ve viicutla etkilesimi, haloten, isofloran ve enfloran gibi diger anestezik solunum
ilaclariyla karsilastinlmistir. Nitrusoksidin insan viicuduna dost mu diisman mi oldugu tartismasi izlemeye
deder bir durum sergilemekte. Konuyla ilgili olarak diinyadaki en 6nemli uzmanlardan biri olan Dr
Edmund Eger II'nin, Nitrusoksidin ozellikleri ile ilgili cok gesitli fikirleri bulunmaktadir. Ancak gegmis
calismalarindan birinde Eger ve arkadaslari, N,O'in etkilerinin birgok kontroversiyal gortndmlerini
incelemisler ve N,O'in stirekli kullanimi durumunda destedin sart oldugu sonucuna ulasmislardir. Saghk
profesyonellerinin herzaman daha ileri bilimsel arastirmalari desteklemeleri gerekmektedir.

A. Kardiyovaskiiler Sistem

1.

Nitrusoksit, kardiyovaskiiler sistemi 6nemli fizyolojik dedisiklikler olusturacak kadar olumsuz
etkilemez. Nitrusoksidin, kontraktiir, kalbin damarlara sevk ettigi kan miktar, kalp atisi ve aritmik
gibi muhtelif kardiyovaskuler fonksiyonlarla etkilegimi ile ilgili arastirmalar yapilmigtir. Tamaminda
Nitrusoksidin hafif kardiyotonik oldugu ispatlanmistir.
Literatiirde, nitrusoksidin, kalbin damarlara sevk ettigi kan miktarina etkileri hakkinda degisik
goriisler bulunmakta. Hafif artislar kadar hafif azaliglar da kaydedilmis. ilacin dozajla ilgili ve
sempatomimetik olan etkileri farkliliklardan sayilabilir.
Ana organlara kan akisinda énemli bir etkilesim bulunmamistir.
Nitrusoksid ile oksijen ters kardiyovaskiler etkiler yaratmamaktadir. Tersine, ilave oksijen tedarikiyle
miyokardiyal iskemi Uzerinde olumlu etkisi vardir ve miyokardiyal infaction (kalp kasinda besleyici
damarin tikanmasi nedeniyle nekroz olusmasi)da hayli yardimci olabilir.
Tansiyonun nitrusoksidden etkilenmesi dozajla ilgili olabilir. Genellikle ayakta tedavilerin
gogunlugunda nitrusoksit kullaniminin tansiyona etkisi gériilmemektedir. Eger ve arkadaslari, N,O/O,
kullanildiginda tansiyon dustkliikleri kaydetmisler ancak bu potansiyel distklik relaksasyon
sonucudur ¢inkd N>O'nun miyokard veya istemli iskelet kaslarn (voluntary skeletal muscle) Gzerinde
higbir direkt etkisi yoktur.
N,O/O, sedasyonunun kardiyovaskiiler sistem Uzerine 6nemli olumsuz etkisi gorilmemistir. O halde
asagidaki durumlarda genellikle kullanilabilir;

a, Aterosklores (damar tikanikligi) veya arterioskileros (damar sertligi),

b, Atesli romatizma, kalp iifiiriimii, konjenital durumlar

¢, Gogiis anjini, miyokardiyal infaction (kalp kasinda besleyici damarin tikanmasi
nedeniyle nekroz olusmasi),

d, Ameliyath hastalar (kapakcik, pacemaker, bypass ve doku nakli)

e, Hipertansiyon

f, Tum kanamalh diyatezler

B. Merkezi Sinir Sistemi

Hw

Diger anestezikler gibi N,O de merkezi sinir sistemi(CNS)ne baski yapar ancak mekanizma kesin
olarak bilinmemektedir.

N,O'in, serebral tansiyon, intrakranel basin¢ ve oksijen tiiketimi lzerine etkileri, diger solunum
anesteziklerininkine kiyasla gok hafifdir.

N,O'in dozu, elektroensefaloram (EEG)daki frekans ve voltaj degisikliklerini etkiler.

Hava bosluklarinda Nitrojenle Nitrusoksidin hizli yerdegistirmesi nedeniyle pndmoensefalografi
(beyin radyografisi) durumlarinda, énemli intrakranel basing artislari gériilmistiir. Bu prosedirden
sonraki 1 hafta nitrusoksit kullanilmamalidir.

Nitrusokside kronik maruz kalma gibi asiri durumlarda, sinir sisteminde bozukluklara rastlaniimistir.
Agiriliklarda gorilen semptomlar; uyusukluk, halsizlik ve yiriime bozukluklaridir.
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6. N,0/O, sedasyonunun, Merkezi Sinir Sistemine énemli olumsuz bir etkisi goriilmemistir bu nedenle

asagdidaki durumlarda uygulanabilmektedir;
a, Serebvaskiiler kazalar (darbe)
b, Zihinsel bulanikhik, bayilma nébetleri,
¢, Parkinson hastalig: vb

C. Solunum Sistemi

1.

Burun yoluyla hava akisi sadlandidi icin, ist solunum bdlgesi enfeksiyonlarinda eder hasta burundan
solunum yapamiyorsa, solunum sistemine girecek olan N,O/O, miktar yetersiz olacaktir.

a. Grip, Usltme, sinlis enfeksiyonu, bronsit, alerji baglantii semptomlar burundan solunum
gegislerini tikayabilecekleri igin, alveolar seviyedeki hava gegisleri uygun olmayabilir.

b. Hafif semptomlarda N,O/O, kullanildifinda gazlarin kurutucu etkisi mukoz tikaclar olusturabilir
ve akcigerleri olumsuz etkileyebilir. Bu durumda sedasyon yarim gerceklesir ve yetersiz kalir.

c. Sert hava bosluklarini temsil eden siniis keselerinin genisleyemeyen yapilari, N,O verildiginde
basing artisina sebep olur. Sintiziitiin bulundugu durumlarda ilave basing hastayi rahatsiz edebilir.
Nadiren de olsa, sessiz regirjitasyon ve sonraki solunum ihtiyacinin N,O/O, sedasyonunda hesaba
alinmasi gereklidir. Farenjal-larenjal reflekslerin bozuklugu ile ilgili bir durumdur. Bu problem
hastanin bilincini kaybetmesine engel olunarak onlenir.

a. 5-10 dakika sure ile yapilan uygulamalarda %50 N,O solunum icin olumsuz oldu, %20 - %65
konsantrasyonda N,O verilen 25 gocuktan higbiri solunum yapamadi.

b. Ayakta tedavilerin cogunda zaman problemi vardir ve genellikle hastalar yemek yememis
olurlar. Bu nedenle sessiz regiirjitasyondan olumlu teneffiis potansiyeli gerceklesir.

c. Potansiyel bir hayati tehlike sozkonusu oldudu icin N,O/O, sedasyonu uygulamalarinda asiri
sedasyonun onlenmesi icin uygun titrasyon teknigi kullaniimalidir. Hastanin gézlenmesi kesintisiz
surdarilmelidir.

Hava yolunun direnci, fonksiyonlarinda veya hareketlerde zayiflik nedeniyle hipoksiye duyarli
hastalar N,O/O, sedasyonunda hafif risk tasidiklari goriilmekte ancak bu risk diger maddelerden
daha fazla degildir. Eger, bunun énemli bir konu olmadigini belirtiyor.

a. Bu kategorideki durumlara 6rnek olarak amfizem (doku ile organlar arasinda hava kalmasi),
kronik bronsit ve astim sayilabilir. N,O icin hicbir alerji durumu kaydedilmemistir. Astim
hastalarina kontraindikasyonu yoktur ciinkii mukozay: tahris etmemektedir. Hatta,
N,0/0, nin sedatif yapisinin astim hastalar iizerinde olumlu etkileri bulunmaktadir
ciinkii anksiyete, astimi tetikleyen bir unsurdur.

b. Solunumla ilgili diger durumlarda kronik olarak zayif diisen hastalar igin N,O/O, sedasyonu
nisbeten kontraindikasyonlar gosterebilir.

i. Bu hastalarin bazilari hipoksik uyarilar altinda olabilir. Hernekadar CO, saglikli kisilerde
solunumu baglatirsa da, O,, kronik akciger hastaliklari (COPD) gecirmis olanlar igin uyarici olabilir.

ii. Ciddi kronik solunum hastaliklari olanlarin, sedasyonun hertiiriinde, ©nceden tibbi
konsiiltasyona girmeleri gereklidir.

iii. Cogunlukla, hipoksik uyar altindaki kisiler, cok hastadir. Bazilarinin ayakta tedavisi mimkin
olmaz; ¢ogunlugu ASA III ve IV kategorisindeki hastalardandir. Her tirli uygulamanin dncesinde
tibbi konsiiltasyon tavsiye edilir.

Kistik fibrosis (lif dejenerasyonu) olan hastalarda, hem bu hastaligin komplikasyonu olarak, hem de
gazin yayllma oOzelligi nedeniyle bullae (sulu kabarciklar) olusabilir. Bu durumda N,O
kontraindikasyonu gordilir.

Pnomotoraks (plevra boslugunda hava veya gaz toplanmasi) durumunda N,O ile komplikasyon
olusabilir. Gazin yayillma 6zelligi pndmotoraksdaki genislemenin artmasina sebep olur. Bu durum
tibbi dikkat gerektirir. Genel anestezide eder %75 N,O verilirse, boslugun hacmi %300’e kadar
cikabilir. Hernekadar ayakta tedavilerde N,O dozu disik olsa da gazin farmakodinamik yapisi
sabittir. Bu durumda N,0/0, sedasyonu uygulanmamalidir.

Sonug olarak N,O/O, sedasyonunda solunum sistemi ile ilgili olarak asagidaki tavsiyeler dikkate
alinmalidir:

a. Anfizem — hipoksik dirtiler icin doktor karari gerekir.

b. Kronik brongit - hipoksik durttler icin doktor karari gerekir.

c. Tuberkiiloz — Enfekte maddeleri sterilize edin.

d. HIV/AIDS - Enfekte maddeleri sterilize edin.

e. Ust solunum sistemi enfeksiyonlari — Diizelene kadar N,O/O, sedasyonunu erteleyin.
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f. Pndmotoraks - Diizelene kadar N,O/O, sedasyonunu erteleyin.
g. Kistik fibrosis - Dizelene kadar N,O/O, sedasyonunu erteleyin.

D. Hematopoyetik Sistem

1. Uzun sureli ve ylksek konsantrasyonda N,O’e maruz birakilmis kisilerde megaloblastik kemik
iliklerinde dedisiklikler goérdlmistiir. N,O, vitamin B12’ye bagli enzim metionin sentezi verildigi
dénemde devreye girmektedir. Bu enzim DNA sentezi ile eritrosit Uretimi icin gereklidir.

2. Hematopoyetik durumlarla ilgili bir baska konu, kirmizi kan hicrelerindeki yetersizlik, bozulma,
destriiksiyon, ve/veya kirmizi kan hiicrelerini etkileyen diger durumlar nedeniyle viicuttaki oksijen
miktarinin azalmasi durumu. Bu gibi durumlarda, ilave oksijen tedariki nedeniyle sedasyon tavsiye
edilmekte.

3. 0O halde N,0/0, sedasyonu, asagidaki durumlarda uygulanabilir;

a. Anemi,

b. Methemoglobinemi,

c. Hemolitik anemi,

d. Losemi,

e. Hemofili (erkeklerde kanda pihtilasma yeteneginin yoklugu),
f. Polisitemi (kanda eritrosit cogalmasi)

E. Endokrin Sistem

1. N,O/O, kullanilarak gergeklestirilen solunum sedasyonlarinda, N,O/O,'in, endokrin sistem Uzerinde
hicbir negatif etkisi yoktur.
2. Bu durumda, asadida belirtilenler gibi bu sistemle ilgili durumlarda birey (izerinde higbir risk
olusturmaz;
a. Diyabetler (seker hastalan),
b. Tiroid bezinin dogru galismamasi,
c. Adrenalin dogru calismamasi

F. Hepatik Sistem

1. N,O karacigerde metabolize olmadidi igin, karacider bozukluklarinda karacigere etkisi yoktur.
2. Bu nedenle, asagida belirtilen hallerde higbir etki olusturmaz;

a. Hepatit,

b. Sarilik,

c. Siroz

G. Gastrointestinal Sistem

1. Gazin genigleyebilen yapisi ve viicuttaki hava bosluklarina girme egilimi nedeniyle,N,O; N,'den daha
hizli sekilde bu bosluklara dadilir. Gazin, duvarlari sert olmayan hava bosluklarini doldurmasi bu
bosluklarin genislemesine sebep olur. Bu genisleme ve muhtemel basing problem yaratabilir.

2. Badirsaklar, sertolmayan hava bosluklarina ornek teskil eder. Hastada badirsak tikanmasi varsa,
N,O/0, sedasyonu uygulamalari daha az tercih edilir ¢linkii genislemeyi, basinci ve rahatsizligi
artirabilir.

3. Bu nedenle, mide-bagirsak sistemleri ile ilgili olarak N,O/O, sedasyonu igin asagida belirtilenler
tavsiye edilmektedir;

a. Ulser — N,0/0, kullaniminda olumsuz bir etki yoktur.
b. Bagirsak  tikanikhgi  —  Durum  dizelene kadar N,O/O,  uygulamasini
erteleyin.
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H. Genitorineri ve lireme sistemleri

1.

3.

N,O/O, sedasyonu uygulamasinin kendisi, genitoiner sistem (izerine negatif etki olusturmaz.
Hastalik bulasmasinin s6zkonusu oldugu her durumda, enfeksiyon kontroliinde dogru uygulamalar
ve dodru techizatin sterilizasyonu tavsiye edilmektedir.
Hamilelik, folik asit tuzunun iki kat gerektigi, normal bir fizyolojik durumdur. Ilk Uc aydaki
organojeni (organlarin gelismesi) sirasinda ve disiik O,-tansiyon seviyesinin mimkin oldugu son
lcaylik devredeki uygulamalar &nemlidir. Farmakolojik ajanlarin gogunlugu plasental engelleri
asabildigi gibi N,O'in de bu durumlarda istisnai 6zelligi yoktur.
a. Kendiliginden olusan dusiklerin onlenmesi icin uygun O, seviyesini olusturmak
mimkinddr. Ancak, standart cihazlarin O, hata-guvenlik ozellikleri buna engel teskil
etmektedir.
b. N,O/O, kombinasyonu, obstetride (ebelik) genellikle farmakolojik madde olarak
kullaniimaktadir. Hamile kadinlar izerinde yapilan arastirmalar, giivenirligini teyid etmistir.
Hamilelik ddneminde,N,O/O, sedasyonu ile ilgili olarak asadida belirtilenlerin ayakta
tedavilerde dikkate alinmasi gereklidir;
i. Hamilelik ddnemi boyunca her tiirli ilacin kullaniminda doktorun tavsiyesi alinmalidir,
ii. Hamileligin ilk Gc¢ ayinda N,O kullanmayin. N,O, uygun sekilde kullanildidinda fetusu
fizyolojik olarak etkilemez ancak, radyasyonda oldudu gibi, fetal anormallikler olustugunda
N,O, haksiz yere suclanabilir.
iii. En iyi ¢6ziim, N,O/O, kullanimi ile ilgili karari hastanin kendisine birakmaktir ve saglk
elemani bulundurulmalidir.
Bu viicut sistemleri ile ilgili olarak, N,O/O, sedasyonu igin tavsiyeler asadidaki sekilde 6zetlenebilir;
a. Bobrek hastaliklari — N,O/O, kullaniminda negatif etki yoktur.
b. Cinsel yolla bulagan hastaliklar — kullanilan geregleri sterilize edin
¢. Hamilelik — doktor konsiiltasyonu tavsiye edilir.

I. Noromuskiiler Sistem

N

N0, iskelet kaslarinin relaksiyonu (izerine direkt etkisi yoktur. Yiiksek konsantrasyonlarda, korkudan
sonra ikincil etki N,O ile gorilebilir.

N,O'in, sinir ve kaslara ait sistemlerle ilgili hastalar tzerinde bir etkisi yoktur.

O halde, neromuskiiler sistemlerle ilgili olarak asadidaki durumlarda N,O/O, sedasyonu kullanimi
tavsiye edilebilir;

Muhtelif skleroz (dokularin sertlesmesi),

Adale distrofisi,

Serebral felg,

Kas zayifigi (Istemli adalelerin ve ozellikle gaz kaslarinin asikar derecede
giicsiiz durumda olmasi ile karakterize edilen bir hastalik),

Diger noromuskuler sistemlerle ilgili hastaliklar

apoo
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J. Duyu Sistemleri

1.

Orta kulak rahatsizliklari;

a. N,O'in ortakulaktaki sert ve direngli bolgeye sizmasi nedeniyle basing artisi olusur. N,O
kullanilarak yapilan ortakulak ameliyatlarinda komplikasyonlar kaydedilmistir. Timpanik zar
yirtiimasi, graftin yer degistirmesi gibi ciddi zararlar olustugu gozlemlenmistir. Genel anesteziden
sonra N,O'in hizla kaldinlmasindan kaynaklanan negatif basing, ozellikle kulak, burun, bogaz
komplikasyonlarinin ertesinde, yan etkiler olusturabilir.

b. Yukarida belirtilenler, N,O'in anestezik konsantrasyonlarda kullanildi§i cerrahi uygulamalara
atfen verilmistir. Bu komplikasyonlarin, disik konsantrasyonlarin kullanildigi hafif sedasyonla ilgisi
yoktur. O halde, asadgidaki durumlarda, tibbi konsiltasyon tavsiye edilmekte ve N,0/O,
sedasyonunun uygulanmasi veya ertelenmesi durumunun doktora danisilmasi 6nerilmektedir;

i. Orta kulak hastalari (enfeksiyonlar, graftlar vb) — tibbi konstiltasyon 6nerilir,
ii. Yakin gegmisteki kulak, burun, bodaz enfeksiyonlari - tibbi konstiltasyon nerilir.
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2. GOz ameliyatlari;

a. Perfloropropan veya kukurt heksaflorit kullanilan yakin gegmiste oftalmik ameliyat gegirenler ve
g6z ameliyati olan hastalar icin, bir givenlik uyarisi yayinlanmistir. Bu hastalarin gézlerinde “gaz
baloncuklar” olmasi tedavi siliecinde normaldir. N,O ile bu baloncuklar genigleyebilir ve iyilesme
siirecinde komplikasyona sebep olabilir veya zarar verebilir.

b. N,O/O, sedasyonundan once hastaya yakin gecmiste oftalmik ameliyat gecirip gecirmedidi
sorulmalidir.

K. Kanser

1. N,O, sekillenmis kan elemanlarinin hicbiriyle birlesmez ve metastatik hiicreleri etkilemez.

2. N,O/0, yasamin son safhasinda aci ve korku kontroliinde diger farmakolojik metodlara adjuvan
olarak kullanilmaktadir. Ancak, bu durumlarda, N,O’e kronik maruz kalma sonucu olusan ters etkileri
konumuz disinda tutuyoruz.

3. Sonug olarak N,O/O, sedasyonu, asadidaki durumda, ilave rahatlik temin edebilir;

a. Kanser — yasamin son safhasinda olumlu analjezik etkiler

L. Biling Degisiklileri

[a—y

Biling kaybu ile ilgili 6zellikler N,O/O, uygulamalarinda ézenle dikkate alinmaldir.

2. Eder hastalar uygulamayi ve etkilerini anlamaya muktedir dedillerse, N,O/O, sedasyonunun
semptomlari ve isaretlerini olumsuz algilayabilirler.

3. Eder hastanin bir bagimhligi veya mental hastaligi varsa veya iyilesme siirecinde ise, rahatlama,
gevseme, eforik duyumlar, siddetlendirebilir veya istenmeyen olaylar tetikleyebilir veya bagimlilik
davranislarini cesaretlendirebilir. Sagduyulu davranmak gerekir.

4. N,0/0, sedasyonu ile ilgili olarak, asagidaki durumlarda, 6zen ve dikkat gereklidir;

a. Mental hastaliklar,

b. Mental gecikmeler,

c. Autism (asir ice kapanikhk),

d. Alzheimer hastalig,

e. Kimyasal bagimlilik (alkolik ve madde bagimliligi dahil)

M. Alerjiler

1. 150 yil agskin zamandir, N,O’e karsi bir alerjik durum kaydedilmemistir.

2. N,O'in higbir alerjiye etkisi yoktur.

3. Latekse alerjisi olan hastalar icin lateks icermeyen burundan solunum baghklan
kullanilmahdir.

N. Habis Hipertermi
1. Bu durum, kisinin belirli ilaglara tepkisi sonucunda beklenmedik sekillerde olusabilir. Aileden gelen
egilimleri olan veya bu tlr bir gegmisi olan kisiler, bu tiir bir problemin onlenmesi igin test
yaptirabilirler.

2. N,O0/0, sedasyonu, habis hipertemi (malignant) igin tetikleyici degildir ve MH duyarliligi
olan hastalarda giivenle kullanilabilir.

0. Beslenme Bozukluklari

N,0/0, sedasyonu beslenme durumlarini higbir sekilde etkilemez.



