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Türkiye’nin kuzeyinde çocuk hastaların diş tedavilerinde 
genel anestezi ne sıklıkta tercih ediliyor?

How often is general anesthesia preferred in dental treatment
of child patients in the north of Turkey?

Amaç: Genel anestezi ile diş tedavisi, hekime ve hastaya konforlu 
bir süreç sağlamakta kısa sürede birçok tedavi hastaya uygulanabil-
mektedir. Bu çalışma ile Ondokuz Mayıs Üniversitesi Diş Hekimliği 
Fakültesi’nde genel anestezi altında yapılan diş tedavilerinin retros-
pektif olarak incelenmesi amaçlanmıştır.
Gereç ve Yöntem: Ocak 2015–Eylül 2015 tarihleri arasında genel 
anestezi altında yapılan diş tedavileri, retrospektif olarak değerlen-
dirilmiştir. Hastaların yaş, kilo, genel anestezi endikasyon nedenleri, 
yapılan diş tedavileri ve ek sistemik hastalıkları değerlendirildi.
Bulgular: Hastalar ortalama yaş grubu 8±6, ortalama ağırlıkları ise 
25±17 kg olarak belirlendi. Hastaların %53.8’i erkek %46.2’si kız has-
talardı. Diş tedavisi uygulanan hastaların %59.9’unu (n=790) sağlık-
lı ancak kooperasyon kurulamayan hastalar, %32.8’i (n=431) geniş 
cerrahi operasyon geçirecek hastalar, %7.3’ünü (n=97) zihinsel/fi-
ziksel engeli olan hastalardan oluşmaktaydı. Hastaların %11.6’sına 
(n=153) restoratif diş tedavisi, %59.8’ine (n=788) diş çekimi, 
%20.5’ine (n=270) restoratif diş tedavisi + diş çekimi, %7.3’üne 
(n=97) çene cerrahisi, % 0.8’ine periodontal tedavi uygulanmıştır.
Sonuç: Davranış yönetim stratejileri ile çocuk hastaların ikna edile-
rek diş tedavileri uygulanabilir. Ancak son yıllarda bu uygulamadan 
giderek uzaklaşılmakta, farmakolojik yöntemler ön plana çıkmak-
tadır. Genel anestezinin kullanımı diş hekimliği uygulamalarında 
hızla artmaktadır. Ancak gereksiz genel anestezi uygulamalarından 
kaçınmak için endikasyonu belirlemede kullanılan yöntemlerin et-
kin ve doğru bir şekilde uygulanması gerekmektedir. Çalışmamızda 
genel anestezi sağlıklı çocuk hastalarda yüksek oranda tercih edil-
miştir. Türkiye’de diş hekimlerinin genel anestezi endikasyonunu 
belirlemede kullandıkları yöntemlerin ve bunların doğru şekilde 
uygulanıp uygulanmadığının incelendiği ileri çalışmalara ihtiyaç 
vardır.
Anahtar Sözcükler: Çocuk; diş hekimliği; genel anestezi.

Introduction: With general anesthesia, dental treatment provides a 
comfortable process to the patient and the physician. In short time, 
many treatments can be applied to the patients. This study aimed to 
retrospectively examine the dental treatments performed under gen-
eral anesthesia at Ondokuz Mayıs University Faculty of Dentistry.
Methods: Dental treatments under general anesthesia between Jan-
uary 2015 and September 2015 were evaluated retrospectively. Age, 
weight, reasons for general anesthesia indication, dental treatment 
and additional systemic diseases were evaluated.
Results: Patients were determined as mean age group 8±6, mean 
weight 25±17 kg. 53.8% of the patients were male and 46.2% of the 
patients were female. 59.9% (n=790) of the dental treatment patients 
were healthy, but not cooperatable, 32.8% (n=431) had extensive 
surgery and 7.3% (n=97) were mentally/physically disabled patients. 
Restorative dental treatment was performed in 11.6% of the patients 
(n=153), tooth extraction in 59.8% (n=788), restorative dental treat-
ment + tooth extraction in 20.5% (n=270), jaw surgery in 7.3% (n=97) 
and 0.8% periodontal treatment.
Discussion and Conclusion: Behavior management strategies can 
be used to convince child patients and to treat teeth. However, in re-
cent years, this practice has gradually moved away from the practice 
and pharmacological methods have come to the forefront. The use 
of general anesthesia is increasing rapidly in dental practice. How-
ever, in order to avoid unnecessary general anesthesia applications, 
the methods used to determine the indications need to be applied 
effectively and correctly. In our study, general anesthesia was highly 
preferred in healthy children. There is a need for further studies in 
Turkey to examine the methods used by dentists to determine the 
indication for general anesthesia and whether they are applied cor-
rectly.
Keywords: Child; dentistry; general anesthesia.
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Diş hekimliği uygulamalarında birçok işlem esnasında se-
dasyon ve genel anestezinin kullanımı giderek artmakta-

dır.[1,2] Genel anestezi ile diş tedavisi, hekim ve hasta/hasta ya-
kınına konforlu bir süreç sağlamakta kısa sürede birçok tedavi 
hastaya uygulanabilmektedir. Yüksek anksiyete düzeyi, düşük 
kooperasyon, geniş restoratif ve/veya cerrahi işlem ihtiyacı 
olan hastalar ile tıbbi açıdan yüksek risk taşıyan hastalarda, sık-
lıkla genel anestezi/sedasyon tercih edilmektedir.[3,4] Zihinsel/
fiziksel engeli olan hastaların yanı sıra yüksek anksiyete nede-
niyle kooperasyon kurulamayan sağlıklı çocuk hastalarda da 
genel anestezi uygulamaları giderek artmaktadır.[5] Sağlıklı ço-
cuk hastaların genel anestezi altında diş tedavileri yapıldıktan 
sonra rutin diş bakımına ve tedavilerine geri dönmeleri gerek-
mektedir. Ancak çocukların ve yakınlarının diş bakımı ile ilgili 
önerilere uymadıkları birçoğunun tekrar diş tedavisine ihtiyaç 
duydukları belirlenmiştir.[4,6,7] Bu nedenle bu hasta grubunda 
tekrarlayan genel anestezi uygulamalarına ihtiyaç olabilmek-
tedir. Ancak genel anestezi altında diş tedavisi, gelişmiş has-
tane koşulları, bu konuda uzman ekip gerektirmesi ve muh-
temel solunumsal ve kardiovasküler yan etkileri nedeniyle 
endikasyonlarının doğru belirlenmesi gereken bir yöntemdir. 
Amerikan Pediatrik Diş Hekimliği Akademisi (AAPD) ve Av-
rupa Pediatrik Diş Hekimliği Akademisi (EAPD) hazırladıkları 
kılavuzlarda genel anestezi altında diş tedavisinin endikas-
yonlarını ve kontrendikasyonlarını belirtmişlerdir.[8] Davranış-
sal yönetim problemleri, dental korku ve anksiyete, mental 
retardasyon, geniş ve komplike dental tedavi ihtiyacı genel 
anestezi endikasyonlarından bazılarıdır. Diş hekimleri, hasta-
ların psikolojik ve medikal durumları ile uygulanacak tedaviyi 
değerlendirdikten sonra non-farmakolojik yöntemler ile hasta 
ve doktor arasında iletişimi sağlamalı ve tedavileri uygulamalı-
dırlar. Non-farmakolojik yöntemlerin başarısızlığı durumunda 
ise genel anestezi kararı verilebilir. 
Bu çalışma ile Ondokuz Mayıs üniversitesi Diş Hekimliği Fakül-
tesinde yapılan genel anestezi uygulamalarının retrospektif 
olarak incelenmesi ve hasta profillerinin değerlendirilmesi 
amaçlanmıştır. 

Gereç ve Yöntem
Bu çalışma ile Samsun Ondokuz Mayıs Üniversiesi Diş hekim-
liği Fakültesinde, Ocak 2015-Eylül 2015 tarihleri arsında genel 
anestezi altında yapılan tüm diş tedavileri, retrospektif ola-
rak değerlendirilmiştir. Verilerin toplanmasında diş hekimliği 
fakültesi veri tabanı kullanılmıştır. Ancak elektronik ortamda 
meydana gelen arıza nedeniyle veriler kısıtlıdır. Hataların yaş, 
cinsiyet, kilo, sistemik hastalıkları, yapılan diş tedavileri ve ge-
nel anestezi endikasyon nedenleri değerlendirilmiştir.
Bütün hastaların istatiksel değerlendirmelerinde SPSS 20,0 pa-
ket programı kullanıldı. İstatiksel analiz verileri ortalama±stan-
dart sapma ve n (%) olarak sunuldu. 

Bulgular

Hastalar ortalama yaş grubu 8±6, ortalama ağırlıkları ise 25±17 

kg olarak belirlendi. Hastaların %53.8’i erkek %46.2’si kız has-
talardı. Diş tedavisi uygulanan hastaların %59.9’unu (n=790) 
sağlıklı ancak kooperasyon kurulamayan hastalar, % 32.8’i 
(n=431) geniş tedavi ihtiyacı olan hastalar, %7.3’ünü (n=97) zi-
hinsel/fiziksel engeli olan hastalardan oluşmaktaydı (Tablo 1). 
Hastaların %11.6’sına (n=153) restoratif diş tedavisi, %59.8’ine 
(n=788) diş çekimi, %20.5’ine (n=270) restoratif diş tedavisi + 
diş çekimi, %7.3’üne (n=97) çene cerrahisi, %0.8’ine (n=10) pe-
riodontal tedavi uygulanmıştır. Hastaların % 73’ünün (n=963) 
sistemik bir hastalığı bulunmazken, %27’sinde (n=355) vardı 
(Tablo 2).

Hastalarda varolan sistemik hastalıklarının %7.5’ini (n=100) 
mental retardasyon, %4.3’ünü (n=56) astım bronşiole, 
%3.9’unu (n=51) serebral palsi, %3.1’ini (n=41) epilepsi, 
%3’ünü (n=38) mental retardasyon + epilepsi, %2.3’ünü 
(n=30) kongenital kalp hastalığı %2.9’unu (n=39) ise diğer 
hastalıklar (kromozom anomalileri, metabolik hastalıklar gibi) 
oluşturmaktaydı (Tablo 3).

Kliniğimizde aynı anda birçok bölüm ameliyata dahil olarak 
hastaların diş tedavilerini tamamlanmaktadır. Bu nedenle ve-
rilerde bölümlerden değil yapılan tedavilerden bahsedilmek-
tedir. 

Tablo 1. Hastaların genel anestezi endikasyonları

Endikasyon Sayı %

Sağlıklı/kooperasyon eksikliği 790 59.9
Zihinsel/fiziksel engel 97 7.3
Geniş cerrahi işlem 431 32.8

Tablo 2. Operasyon türüne göre hastaların dağılımı

Operasyon türü Sayı %

Restoratif diş tedavisi 153 11.6
Diş çekimi   788 59.8
Restoratif diş tedavisi+diş çekimi 270 20.5
Periodontal tedavi 10 0.8
Çene cerrahisi 97 7.3

Tablo 3. Sistemik hastalık varlığına göre hastaların dağılımı

Sistemik hastalık Sayı %

Sistemik hastalık yok 963 73
Sistemik hastalık var 355 27
Astım bronşiole 56 4.3
Kongenital kalp hastalığı 30 2.3
Serebral palsi 51 3.9
Epilepsi 41 3.1
Mental retarde+epilepsi 38 3
Mental retarde 100 7.5
Diğer 39 2.9
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Tartışma

Bu çalışma ile diş hekimliği uygulamalarında genel anestezinin 
sağlıklı ancak kooperasyon kurulamayan çocuklarda yaygın 
olarak kullanıldığı tespit edilmiştir. Pediatrik diş hekimliğinde 
hasta ve hekim arasında iletişim problemleri ile karşılaşılabilir. 
Bu problemlerin çözümü için diş hekiminin iletişim, empati 
koçluk, tolerans, esneklik ve aktif dinleme konularında bilgili 
olması gerekmektedir.[9,10] Davranış yönetim teknikleri kulla-
nılarak hastalar ikna edilebilir, diş tedavileri uygulanabilir.[11,12] 
Ancak son yıllarda bu uygulamadan giderek uzaklaşılmakta, 
farmakolojik yöntemler ön plana çıkmaktadır.[13] Yapılan birçok 
çalışma ile genel anestezi uygulamalarının diş hekimliğinde 
hızla arttığı, bunun nedeninin davranış yönetim teknikleri-
nin uygulanmasında başarısızlık olduğu bildirilmektedir.[14,15] 
Genel anestezi invaziv bir yöntem olması, hayatı tehdit edici 
birçok komplikasyona neden olabilmesi nedeniyle lüzum ha-
linde tercih edilmesi gereken bir yöntemdir. Bu nedenle diş 
hekimliği uygulamalarında da non-farmakolojik yöntemler 
başarı ile denenmeli, ikna edilemeyen çocuk hastalar genel 
anesteziye yönlendirilmelidir. Bu çalışmada genel anestezi 
uygulanan hastaların büyük bir kısmı (%59.9) kooperasyon 
kurulamayan sağlıklı çocuk hastalardan oluşmaktaydı. Bunun 
nedeninin çocuk hastaları ikna etmede kullanılan davranış yö-
netim tekniklerinin klinikler tarafından etkin bir şekilde kulla-
nılmaması ile ilgili olabileceği düşünüldü. Ancak veri eksikliği 
nedeniyle bu konu değerlendirilemedi.
Zihinsel/fiziksel engelli hastalar genel anestezinin tercih edil-
diği diğer bir hasta grubudur. Bu hastalarda anatomik defor-
miteler ve kooperasyon eksikliği nedeniyle diş tedavilerinin 
yapılması mümkün değildir. Bu nedenle genel anestezi bu 
hastalarda tercih edilmektedir. Ayrıca geniş cerrahi işlem uy-
gulanacak lokal anestezi ile yeterli anestezinin sağlanamaya-
cağı hastalarda da genel anestezi tercih edilmektedir. Genel 
anestezini muhtemel komplikasyonları ek hastalık varlığında 
artmaktadır.[16] Bu nedenle problemli hastalar genel anestezi-
ye yönlendirilirken ayrıntılı muayene ve planlama yapılmalıdır. 
Ameliyat sonrası postoperatif bakım veya yoğun bakım ihti-
yacı olabilecek hastalar önceden belirlenmeli gerekli tedbirler 
alınmalıdır. Uygun koşulların olmadığı merkezlerde hastalara 
genel anestezi uygulanmamalıdır. 
Bu çalışmanın bazı limitasyonları mevcuttur. Operasyon ön-
cesi değerlendirme esnasında genel anestezi endikasyonunu 
belirlemede kliniklerin hangi yöntemleri kullandığı ile ilgili ve-
riler eksiktir. Bu nedenle sağlıklı çocuk hasta sayısının yüksek 
olmasının nedenleri değerlendirilememiştir. Eldeki verilerin 
kısıtlı olmasına rağmen, yüksek hasta sayısı ve sağlıklı hastalar-
daki yüksek genel anestezi sayısına sahip olması nedeniyle bu 
çalışmanın, bu konuya araştırmacıların dikkatini çekebileceği 
ve ileri araştırmalara ışık tutabileceği düşünüldü.

Sonuç 

Genel anestezi, sağlıklı çocuk hastaların tedavilerinin uygula-
nabilmesi için diş hekimlerinin çok tercih ettiği bir yöntem ha-

line gelmiştir. Türkiye’de diş hekimlerinin genel anestezi endi-
kasyonunu belirlemede kullandıkları yöntemlerin ve bunların 
doğru şekilde uygulanıp uygulanmadığının incelendiği ileri 
çalışmalara ihtiyaç vardır.

Çıkar çatışması: Bildirilmemiştir.
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