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OZET :

Propofol ile Thlopenthone in solunum ve transammazlar iizerine etkilerini
aragtirmak igin 15 kopek iki gruba ayrilarak calisilds. Her iki grupta biitiin vakalarda
lokal anestezi altinda damar yolu agildi. I. gruba (n:7) 20 mglkg pentothal verilmesini
takiben, idame olarak 4 mglkglsaat gidecek sekilde de pentothal indiiksiyon olarak veril-
di. Il. (n:7) gruba propofol 10 mglkg indiiksiyon dozunu takiben idame olarak 4mg/kg/
saat propofol infiizyon olarak verildi.

" Indiiksiyon ve uyanma siireleri kaydedildi. Transaminazlar igin ¢alismanin baginda
ve sonuda kan drnekleri alindi.-Indiiksiyon ve uyanma siireleri propofol grubunda thio-
penthone grubuna gére daha anlamli olarak tesbit edildi. (p<0. 001). Transaminazlar ise,
ba,slangtgla anlams:z iken calisma sonunda anlamii olarak elde edildi (p<0.05, p<0 001).

GIRIS :

Bu ¢aligmada bir Intravenoz (IV) anestezik ajan olan Propofol'in (Diprivan) solu-
num ve transaminazlara etkilerini aragtirdik. Bu amagla kopekler iizerinde Sodium Thio-
penthone (Pentothal) ile Propofol'i karsilastirip bu ajanin indiiksiyon ve uyanma
siiresinde ne gibi etkileri olabilecegini ve bu ajanin solunum problemi ve transaminaz-
lan1 yiiksek olan vakalarda kullamlip kullanilmayacag aragurildi.
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MATERYAL VE METOD :

Viicut agirliklan 4-35 kg (ort: 13,9 kg) olan 15 kdpek calismaya alindi. Denekler
iki gruba ayrildi. Lokal anestezi altinda femoral venden damar yolu agild: ve transami-
nazlar igin kan 6rnekleri alindi. 1. grupta (n:7) 20 mg/kg Sodium Thiopenthone, II.
grupta (n:7) ise 10 mg/kg propofol verilerek indiiksiyon gergeklestirildi. Indiiksiyon
siireleri gozlenerek kaydedildi. Entiibasyondan sonra Ohio marka anestezi cihaz1 kul-
lamhp % 35 oksijen ve % 65 azot protoksit inhalasyonu ile kontrollii solunum
saglandi. Anestezinin idamesi 1. ve II. grupta 4mg/kg/saat infiizyon hizlan ile
gerceklestirildi. I. grupta 1 denek entiibasyon gecikmesine bagh exitus oldu. Bu denek
calismadan gikarildi. 2 saat siire ile anestezi siiresi devam ettirildi. 2 saat sonunda azot
protoksit ve infiizyon seklinde verilen IV anestezikler kesilerek uyanma siireleri takip
edilerek kaydedildi. Transaminazlar i igin uyanma sonrasi kan 6rekleri alinip ¢alismaya
son venldl

Her_lkx grupta veriler Student's t testi ile istatistiksel olarak degerlendirilip iki
grup arasindaki farkliliklar tesbit edildi.

- BULGULAR :

Calisma yapilan L. gruba ait bir denekte entiibasyon gecikmesine bagh olarak hi-
poksx geliserek exitus olup gahismadan ¢ikanldi. IV anestezik ajanlarin IV olarak 30 sa-
niye igerisinde verilmesini takiben kirpik refleksinin kaybolmasina kadarki siire
gozlenerek kaydedildi. I. grupta 20 mg/kg thiopenthone verilmesini takiben indiiksiyon :
siiresi ortalama 22.8+5.7 saniye olarak bulundu. II. grupta ise 10 mg/kg propofol- veril-
mesini takiben indiiksiyon siiresi ortalama 15.5+1.3 saniye olarak bulundu. Bu deger]er
1stausuksel olarak anlaml bulundu (p<0.001) (Tablo 1).

Uyanma siireleri IV anestetik ajan infiizyonu ve azot protoksit kesildikten sonra I
. grupla 6.7+0.9 dakika iken, II. grupta 4.1+0.64 dakika idi (p<0.0001) (Tablo 1).

Caligma 6ncesi alinan SGOT degeri 1. grupta 26.85+5.7 U/ml iken, II . grupta
30+15.9 U/ml olarak bulundu. Bu sonuglar anlamsiz idi (p>0.05). Calisma sonunda
SGOT I. grupta 42. 2+15.5-U/ml iken, II. grupta ise 83.3+63.03 U/ml olarak bulundu
Bu istatistiksel olarak anlamh idi (p<0.05) (Tablo 2). SGPT ¢aligma oncesi L. grupta
12.14+3.4 U/ml iken, II. grupta ise 14.86+4.3 U/ml olarak bulundu. Bu sonuglar ise is-
tatistiksel olarak anlamsiz idi (p>0. 05). Caligma " sonunda SGPT I. grupta 14.7£2.2 U/
ml iken, II. grupta ise 30.1+5.6 U/ml olarak bulundu Bu ise 1statlsuksel olarak ¢ok an-
lamh idi (p<0.001) (Tablo 2). .

LDH c¢aligma 6ncesi 1. grupta 43.56+6.2 U/ml iken, II. grupta 40. 56+5 8 U/ml
olarak bulundu (p>0 5). Cahsma sonunda 1. grupta LDH 59.8+14.9 U/ml iken, II. grup-
~ taise 116.8+89.37 U/ml olarak bulundu (p<0.05) (Tabio 2). ‘

e
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Tablo 1: L. grnup (A) ve IL. grup (B) ta indiiksiyon ve-uyanma siireleri -

\

Indiiksiyon siiresi (sn) Uyanma siiresi
A B A B

1 20 15 6,30 4,20
2 , 25 15 5,50 4,10
3: 20 18 6,10 5,20
4: 35 15 ' 8,20 3,50
5: 18 16 7,15 3,40
6: 20 14 730 - 420
7 22 15 6,40 3,25
Ortalama 22,8457  15,5£1,3 6,7+0,9  4,1+0,64

P Degeri . (P<0.001) (P<0.001)

Tablo I1. I. grup (A) ve I1. grup (B) deney hayvanlarinda ¢alisma oncesi ve ¢aligma
sonrast SGOT ve LDH degerleri

SGOT SGPT LDH
Cal. 6ncesi  Cal. sonu  Cal. 6ncesi Cal. sonu  Cal. 6ncesi  Cal. sonu
A B A B A B A B A B A B
1. 4 30 66 53 16 14 18 22 50 48 64 61
2: 28 28 52 45 14 16 17 35 42 44 46 68
3 32 25 56 44 12 16 14 35 34 42 48 60
4: 24 -24 34 4 12 14 14 32 48 38 77 64
5: 22 45 34 199 11 16 15 29 52 40 - 80 276
6: 20 40 28 115 - 10 16 14 35 43 38 61. 172
7: 18 17 26 39 10 14 11 23 36 - 34 43 45

Ort: A: 26,85+5,7  42,2+415,5 12,14+3.4 14,742,2 43,561+6,2  59,8+14,9
B: 30,0158 83,3+63,03 14,86+1,3 30,1+£5,6 40,56+5,8 116,8+89,33

P Degeri (P>0.05) (P<0.05) (P>0.05) (P<0.001)  (P>0.05) (P<0.05)

TARTISMA :

Taylor ve ark.lan (9) yaptiklar: bir ¢aligmada propofol ile anestezi indiiksiyonu
yapildiginda esit dozda thiopenthone verilenlere gore daha fazla solunum depresyonu
yapugim bildirmiglerdir. Glen (4) eksperimental bir ¢aligmada (fare, tavsan, kedi, may-
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mun ve domuz)anesteu indiiksiyonunun propofol'da thiopenthone'a gore 1. 8 defa daha
giiclii oldugunu rapor etmistir. Fahy ve ark.lari (3) yaptiklan bir ¢aligmada propofol ve
thiopenthone'in indiiksiyonlarini kargilagtirdiklarinda aralarinda siire yoniinden 6nemli
bir farklilik gérmediklerini bildirmiglerdir. Sun ve ark.lar1 (8) ile Tiiziiner ve ark.lari
(10) aynt ayn yaptiklan ¢alismalarinda propofol'un indiiksiyon siiresini 4216 saniye ve
45 saniye olarak bulduklarim bildirmiglerdir.

, Goriildiigii gibi indiiksiyon siiresinde aragtirmacilar arasinda farklh goriisler bulun-

» maktadir. Biz ise caliymamizda propofol'un thiopenthone gore daha hizli bir indiiksiyon
sagladigint gordiik. Bizim bu bulgularimiz Glen'in bulgulanyla daha ¢ok uyum iginde
olmakla birlikte bazi farkliliklar da mevcuttu. Bu farkhiliklarin doz ve verilme
siirelerindeki farklihiklardan olustugunu diigiinmekteyiz. Biz bu bulgulanimiza dayanarak
propofol'un indiiksiyon giiciiniin thiopenthone'a gore daha kuvvetli oldugunu kabul et- -
mekte ve bunu savunan aragtiricilar ile (4,9,10) aymi goriisii paylagmaktayiz.

Glen (4) yapuig1 ayn1 eksperimental ¢aligmasinda uyanmanin propofol verilen hay-
vanlarda thiopenthone verilenlerden daha hizli ve daha rahat oldugunu bildirmigtir. Bu
konuda ¢alisan biitiin aragurmacilarda (1,2,5,11) propofol verilen vakalarda uyanmanin
hizl: ve rahat oldugu goriisiine varmiglardir. Bizim ¢aligmamizda ise uyanma siiresi thio-
penthone grubunda 6.7+0.9 dakika iken propofol grubunda 4.1+0.64 dakika olarak bu-
lunmugtur. Bu verilerle bizde biitiin arastirmacilarin ortak goriigii olan hizh ve rahat
uyanmanin propofol'un &zelligi olduguna kaulmakayiz.

Yaptigimiz literatiir taramasinda SGOT, SGPT, LDH enzimleri ile intraventz
anestezik ajanlarin etkilegimleri hakkinda herhangi bir ¢alismaya rastlayamadik.
Caligmamizda SGOT thiopenthone grubunda 42.2+15.2 U/ml iken, propofol grubunda
83.3+63.05 U/ml olarak bulundu. SGPT thiopenthone grubunda 14.7+2.2 U/ml iken
propofol grubunda 30.1+5.6 U/ml olarak bulundu. LDH ise thiopenthone grubunda
59.8+14.9 U/ml iken, propofol grubunda 116.8+89.33 U/ml olarak bulundu. Bu veriler-
de gore propofol'un thiopenthone'a gore daha fazla karaciger ve kalp iizerinde depressif
bir etkiye sahip oldugu sonucuna vardik.

SONUC

Sonug olarak, yaptifimiz literatiir taramasi ve caligmamizin sonuglari
degerlendirildiginde bir IV anestezik ajan olan propofol (diprivan) hizli indiiksiyon ve
hizlt uyanma istenen vakalarda uygun bir IV anestezik ajandur.

Ayrnica solunum depresyonu etkisi bulunmasindan.dolay, solunum problemi olan

hastalarda ve entiibasyon 1mkam olmayan ve suni solunum yaptinlamayacak durumlarda
kullanilmamalidir.

Propofol'un solunum ve kardiovaskiiler problemi olmayan gen¢ hastalarda ra-
hatlikla kullanilabilecegi fakat kardiak ve solunum problemi olan hastalarda daha az kar-
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diodepressan etkiye sahip diger IV ajanlarin tercih edilmesinin daha uygun olacag:
goriigiindeyiz.

SUMMARY :

. A COMPARISON OF THE EFFECTS OF AWAKE AND INDUCTION
’ BETWEEN THE THIOPENTHONE AND PROPOFOL
(AN EXPERIMENTAL STUDY)

The effects of propofol and thiopenthone on respiratory and transaminases are
studied by using 15 subject: the subjects were divided into groups. Both groups were
catheterized intravenously under local anesthesia. In the first group pentothal was infu-
sed in rate of 4 mg/kg/hr following 20 mg/kg/ hradministration. Propofol was infused 4 -
mg/kg/hr following an introduction dose of 10 mg/kg/ after having all the measure-
ments in the subjects

The duration of induction , in thiopenthone group was 22.8+5.7, sn while it was
15.5£1.3 sn in propofol group (p<0.001). Awakening duration was 6.7+0.9 minutes in
thiopenthone group and 4.1+0.64 minutes in propofol group (p<0.001).

SGOT, SGPT and LDH enzymes were found significant after studing while they
were not before studing.

KAYNAKLAR :

1. Altan A, Giirponar I, Yasar F, Tiirker A: Poliklinik (out patinet) anestez'isinde
propofol. Tirk Anestezi ve Rean. Cem. Mec. 17 (S1): 214-18, 1989.

2. Claeys MA, Gepts E and Camu F: Haemodynacim changes during anaesthesia
induced an maintaned with propofol. Br J Anaesthesia 60: 3-9, 1988.

3. Fahy LT, Van Mourick GA and Utting JE: A comparison of the induction
characteristics of thiopenthone and propofol (2,6-di isopropyl pheno?). Anaesthesia
40: 939-44, 1985.

4. Glen JB: Animal studies of the anaesthetic activity of ICI 35868. Br J Anaesthesia
52: 731, 1980.

5. Harris CE, Murray AM, Anderson JM, Grounds RM and Morgon M: Effects of
thiopenthone, etomidate and propofol on the haemodynamic response to tracheal
intubation. Anaesthesia 43: (S) 32-36, 1988.

6. Mirakhur RK, Euiot R, Shepherd WFI and Archer BD: Intra-oculer pressure changes

187



during induction of anaesthesia and tracheal intubation. A comparison of
thiopenthone and propofol followed by vecuronium. Anestheisa 43 (S): 54-57,
1998. ‘ ‘

7. Prys-Robet C, Davies JR, Calverley RR and Goodman NN: Haemodynamic effects
of infusion of di isopropyl phenol (ICI 35868) during nitrous oxide anaesthesia in -
man. Br J Anaesthesia 55:105, 1983.

8. Sun S, Kose Y, Ozkoca S, Tansarikaya C; Ozer A: Propofol ile indiiksiyon. Tiirk
Anestezi ve Rean. Cem Mec. 17 (S1): 199-201, 1989.

9. Taylor MB, Grounds RM, Malrooney PD and Morgan M: Ventilatory effects of
propofol during induction of anaesthesia. Comparison with thiopenthone.
Anaesthesia 41: 816-8220, 1986.

10. Tiiziner F, Kegik Y, Bilgin S ve Ozdemir §: Anestezi indiiksiyonu ve
devamliliginda propofol. Tiirk anestezi ve Rean Cem. Mec. 17 (S1): 211-13, 1989.

188



