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_FAZADINUM BROMIDE (FAZADON) UYGULANMASININ
SERUM FOTASYUM DUZEYINE OLAN ETKISININ
INCELENMES|*

Dr. Gonil AKTURK**

Bu calisma fazadonun serum  potasyum diizeyine etksiini  arastirmak amac:
“ile toplam 80 hasta Uzerinde yapildi.  Konfrol grubundaki 40 hasiays total 6 mg
pavulon, diger gruptaki 40 hastaya 1 mg/kg fazadon LV. olarak uygulandi. Her
iki gruptaki hastalardan indUksiyondan &énce ve 8 mg/kg % 2.5 luk epontol ile
indUksiyon yapihp, kas gevseticisi  verildikien 3 dakika ve = dakika sanra kan
Ornekleri alindi. Bu Grneklerde serum potasyum dizeyleri tayin edildi.

Elde edilen bulgular kaynak taramalarindan elde edilen bulgular ile tartist-
larak degerlendirildi. ‘

Sonug olarak fazadonun da, pavulon gibi serum potasyum dUzevini dUslr-
digi ve bu nedenle de potasyum diizeyi yiksek hastalarda bile givenle kullan:-
labilecek bir ajan oldugu kanisina varildi.

Bugin igin anesteziyolojide depolarizan veya non - depolarizan
gruptan cesilli kas gevsetici ajanlar bilinmekte ve degisik amaclarla
yerine gore uygulanmaktadir. Diger taraftan ideal tipte bir ndromuis-
kiler blok yapici ajanin elde edilebilmesi icin arastirmalar yapilmakta
ve her gecen giin kas gevsetici ajanlara  vyenileri ilave edilmekiedir.
Bilindigi gibi ideal bir ndremiskiler blok yapic ajanin sahip olmas
gereken bir takim ozellikler vardir; non - degclarizan olmast ve dola-

* Bu caligma Hacettepe Universitesi Tip Fakiliesi Anesteziyoloji ve Reanimas-
yon BolUminde yapild.

#% Karadeniz Universitesi Tip Fakiltesi Anesteziyold]i ve Reanimasyon Bilim Dali
Yardimct Dozenti.
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yisiyla adele fassikulasycnlarina -neden olmamasi, cabuk etki etmesi,
etki sUresinin uzun olmasi, kolay revers edilebilmesi gibi. Depolari-
zan tipteki kas gevsetici  ajanlarin neden olduklari adele fassikiilas-
yonlar esnasinda hastada g&z ici basincl, kafa ici basinci, infragastik
basing artmakta ve serum potasyum dizeyi yUkselmektedir. Depola-
rizan ve non-depclarizan ajanlar birbirleri ile karstlastirildidinda,

_non - depclarizan ajanlarin_daha ideale yakin &zellikler tasidiklar_gb-
rilmektedir.

En son sentez edilen kas gevsetici ajanlardan birisi AH8165 D
adiyla da bilinen fazadon (fazadinium bremide) dur. Fazadon non -

epolarizangruptan kir kas gevsetici ajandir. Bu gruptaki ajanlarin

biUton ozelliklerini tagmmaktadir. Biz fazadonun serum potasyum di-
zeyine clan etkisini, yine kendisi gibi ncn - depolarizan bir ajan olan
ve esrum potasyum dizeyire etkisi bilinen pavulon ile karsilastirarak
incelemek yclunu sectik.

MATERYEL VE METOD

Galgma, onemli solunum, dolasim ve Uriner patolojisi olmayan
en genci 25, en vyasghsi 65 olan toplam 8) hasta Uzerinde vapildi.
Bunlardan 40'ina fazadon, 40'ina pavulon uyguland:.

Anesteziden 30-45 dakika ©nce hastalara 0,5 mg atropin,
1 mg/kg dolantin ve & mg halcperidol .M. verilerek premedikasyon
yapildi.

IndUksiyonda 8 mg/kg % 2,5 luk epontol kullanildi. Kas gevse-
ficisi clarak kentrol grubundaki 40 hastaya 6 mg pavulon, diJer
gruptaki 40 hastaya 1 mg/kg fazadcn verildi. Kas gevsemesi clunca
hasfalar entUbe edildi. Kas gevseticisi verildikten 3 dakika ve 5 da-
kika sonra hastalardan yeniden 3 ml kan 3rnedi alindi.

Anestezi, BOYLE MARK Il mcde KL anestezi makinasi ile yan
kapah sistemde, kontrollu sclunumda ve % 33,3 0., % 65,6 N.C ve
% 1 halotan karisimi verilerek gerceklestirildi.

Hastalar ameliyatin bitmesine yakin 8,5 mg atropin, 2-2,5 mg
prestigmin verilerek revers edildiler. Alinan kan drnekleri potasyum
degerleri dlgllmek Uzere lakcratuvara gdnderildi. Potasyum deger-
lerini saptamak igin FLAME PHCTCMETER kullanildi.
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Anestezi dncesi alinan kan &6rnedi |, kas gevseticisi  verildikten
3 dakika sonra alinan kan ornegdi ll, 5 dakika sonra alinan kan or-
nedi Il olarak numaralandirildi.

Potasyum dederi sonuglari, ortalama degerleri ve dedisiklikler,
ncrmal potasyum dizeyi ile istatistiksel olarak karsilastirild ve dnem-
lilik dereceleri sagtandi.

SONUCLAR

Serum pofasyum degderlerine bakilarak elde edilen bulgular Tab-
lc | ve Il de gdsterildi. Tablo | de gorUldodi gibi kontrol  grubunda
pavulon uygulandiktan scnra 3 cU ve 5 c dakikalarda dlcilen deder-
lerce, indiksiyondan once &lgllen degerlere oranla bir dusme kay-
dedildi. Bulunan deJerlerin crtalamalari  alindiinda; Preanestezik
deger ortalama 4,300 + 0,053 m Eg/L, pavulon uygulandiktan 3 da-
kika sonraki deder ortalama 4,045 + 0,60 m Eq/L, & dakika sonraki
deger ortalama 3,837 + 0,049 m Eq/L olarak bulundu. Kontral de-
Gerlerine gore 2 cU dakikada ortalama % 5,92, 5 ci dakikada ortala-
ma % 10,77 oraninda bir dUsme saptandi. Bu dederler birbirleri ile
karsilastinldiginda 3 cU dakikadaki disme, 5 ¢i dakikadaki dismeye
cranla daha az bulundu. 3 ¢U ve 5 ci dakikadaki degerler birkirleri
ile istatistiksel olarak karsilastirnldi§inda aradaki fark P<0,01 oldu-
gundan dnemli bulundu.
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Tablo 1:. Pavulon Grubu Serum Potasyum DUzeyi (mEq)
VAKA NO I mEqg/L Il mEqg/L [ mEqg/L
p.S. 1 4.50 400 4.00
M.C. 2 © 410 390 3.70
G.T. 3 4.60 250 3.50
AS. 4 450 420 4:00
H.K. 5 429 410 3.85
F.T. 5 400 380 3.50
s.C. 7 4.E) 3560 3.50
A 8 4:29 350 375
S.P. 9 429 529 4.00
RO. 10 480 475 4,70
H.C. 11 430 479 470
AY. 12 420 419 4,00
S.U. 13 400 260 3.£0
AA. 14 4.35 420 350
C.uU. 15 4.80 4.8) 4.00
G.A. 16 470 . 479 4.20
S.Y. 17 440 375 3.0
S.C. 18 3.85 380 3.70
S.K. 19 475 450 4.00
N.Y. - 20 4.40 410 3.70
N.O. 21 400 - 375 3.55 .
H.H. 22 4.30 3.80 3.60
F.K. 23 380 3.80 3.60
T.C. 24 4.20 400 3.80
AE. 25 255 355 3.45
T.S. 25 400 400 3.80
K.C. 27 430 360 3.70
G.O. 28 419 3.85 3.70
E.C. 29 509 X 460 4.50
G.B. 20 475 " 455 4190
T.C. 31 4.29 3.90 3.75
H.K. 32 415 4.20 410
V.T. 33 419 3.75 3.55
E.D. 34 3.80 3860 3.55
C.G. 35 410 3.90 3.75
AS. 25 290 3.65 3.50
R.D. 37 410 3.8& 3.60
M.Y. 38 475 410 350
N.T. 39 450 455 410
Y.U. 40 425 429 3.80
Ortalama 4.300+0.053 | 4.045+0.050 3.837+£0.049
Degerler

i/ 593 /v 19,77




Tablo HI: Fazadon Grubu Serum Potasyum Dizeyi (mEg/L)

VAKA  NO ' mEg/L tmEqg/L N mEg/L
E.B. 1 450 4.20 3.80
H.Y. 2 4.80 450 4.20
T.0. 3 4.00 3.90 3.60
H.A. 4 4.50 410 4,090
B.E. 5 490 4,60 4.20
R.O. 6 3.90 3.60 3.40
S.A. 7 490 4.00 4.00
Fi 8 4.20 4.00 3.90
F.Y. 9 4.20 410 _ 4.00
O.E. 10 3.20 3.00 ‘ 3.00
S.Y. 11 4.10 400 400
G.A. 12 4.80 4.30 4.30
C.H. 13 4.40 3.50 3.40
F.U. 14 5.20 4.8) A.40 -
A.P. 15 4460 4.30 4.00
M.T. 16 4.00 350 390
V.M. 17 5.40 480 4.50
PE. 18 4.70 4.40 4,20
S.K. 19 5.30 5.20 5.20
F.T. 20 4.80 450 4.40
L.D. 21 4.90 4,60 4.50
H.E. 22 470 450 4.00
B.G. 23 3.70 320 2.00
AE. 24 3.70 3.60 3.10
M.P. 25 5.00 460 4,50
U.B. 26 5.20 490 4.00
G.S. 27 4,70 450 4.40
AT. 28 4.00 360 3.50
C.Y. 29 4.10 400 . 3.70
AH. 30 3.50 220 3.00
C.O. 31 4.50 3.80 4.20
AT. 32 3.50 340 3.40
K.S. 33 4.00 360 3.50
M.O. 34 4.00 370 3.60
N.Y. 5 5.00 480 4.30
AK. 36 5.00 499 4.70
H.U. 37 4.10 400 4.00
A.G. 38 4.70 440 4.20
Y K. 39 4.00 3.90 3.60
TY. 40 4.60 410 3.50
Ortalama 4.435+0.085 4.130+0.083 3.947+0.082
Pegerler

I/l 6.88 /1l 11.01




Fazadon uygulanan grupta, 3 cii ve 5 ¢ dakikada olcilen deger-
lerde yine bir disme gorildi. Olciilen potasyum degderlerinin orta-
lamalar alindiginda; kontrol olarak &lciilen preanestezik deger orta-
lama 4,435 + 0,85 m Eq/L, fazadon uygulandiktan 3 dakika sonra
Slgllen deger ortalama 4,130 + 0,083 mEq/L, 5 dakika sonra 8lclilen
deger ortalama 3,947 + 0,082 m Eq/L olarak bulundu.

Konfrol degerlere gdre 3 ci dakikada ortalama % 6,88, 5 c¢i da-
kikada ortalama % 11,01 oraninda bir disme saptandi. [ki deder bir-
birleri ile karsilastinldidinda 3 ci dakikadaki dismenin, 5 ci dakika-

daki diismeye oranla daha digUk dizeyde kaldigr gorildi. 3 cii ve

5-ci dakikadaki degerler birbirleri ile isfatistikse! olarak kyar§xla§ﬂr|l-
diginda aradaki fank P<0,01 oldugundan énemli olarak bulundu.

Fazadon ve pavulon uygulanan hastalarda indUksiyon &ncesi
Slcllen serum potasyum diizeylerinin ortalamalari birbirleri ile ista-
tistiksel olarak karsilastirildiginda aradaki fark P>0,05 oldugundan
onemsiz, 3 ¢l ve 5 ci dakikadaki &lcilen degerlerin orfalamalar bir-
birleri ile karsilashrildigindaki aradaki fark P>0,05 oldugundan yine
onemsiz olarak bulundu. '

TARTISMA

Fazadon ile ilgili ¢ahismalar oldukca yakin tarihlere dayanmak-
tadir. Yapilan tim deneysel ve klinik calismalar fazadonun ideale cok
yakin ozellikleri olan bir ndromuskiler bloker oldugunu gdstermistir.
Bu ozellikler : non - depolarizan- olmasi, etkisinin cabuk baslamasi ve
kisa sUrmesi, kolay revers edilebilmesi, cabuk elimine edilebilmesi
ve plasentayr gegmemesidir. Bu &zelliklerin en dnemlisi fazadonun
non - depolarizan tipte ndromiskiler blok vapmasidir (1, 7, 8, 11,
14,16, 19). . _

Blok vyapica etkisi konusunda ilk arastirmalari EELDMAN ve
TYREEL (11, 12, 13) yapmuslardir. Aragtirmacilar fazadonun yaphid:
noromuskiler  blo§un vyerini, mekanizmasini, derecesini ve siUresini
telirlemek iign adalelerin seyirme seklinde verdigi cevabi dederlen-
" dirmislerdir.

1972 yihnda SIMPSON (2) fazadonun etkisinin cabuk basladid
ve adale fassikUlasyonlarina neden olmadigini belirtmistir. 1973 vilin-
ca BLOGG (4, 5) fazadonun non - depolarizan tipte néromiskiier
Elok yaphdini gdstermistir. Indiksiyon esnasinda anestezik ajanlarin




cdokularin depolarizasyon sayisimi azaltarak plazma potasyumunu di-
surdikleri gbrisinU ik olarak 1956 yilinda THESLEFF ve daha sonra
1976 yilinda LIST (17) ortaya atmushir. Deha sonra BALlI, DUNDEE,
ASSAF (3) bircok indUksiyen ajaninin plazma potasyumunda disme-
ye neden oldugunu bulmuslardir. Nen -degolarizan  ajanlarin serum
potasyum dizeyini kontrol degderlere gdre dislrdUgini 197%2 yilinda
BALI (3) saptamishr. BALl'ya gbre bunun nedeni; bu ilaglarin trans-

mitter maddesinin ‘motor - sch plada ulasmasint engelleyerek dokula-
rin depolarizasyon sayisini azaltmalar ve blok siresince potasyumun
hicre icine girmesini saglamalaridir.

~Klinigimizde  pavulen—ve fazadongibi -non=depolarizan-ajanlar-———=

la yapilan bu calismada; Pavulonun serum potasyum dizeyinde 3 cU
dakikada ortalama % 5,93, 5 ci dakikada ortalama % 10,77 oraninda
bir dUsmeye, fazadonun 3 cU dakikada crtalama % 6,88, 5 ci dakika-
da orfalama % 11,01 oraninda bir dismeye neden cldugdu, ku ajan-
larin 3 cU dakikada (ilacin maksimum etkisinin gdrildigl anda) ne-
den olduklari dismenin, 5 ci dakikadskine oranla daha az olduju
gozlendi,

Bu ajanlarin serum potasyum dizeyinde meydana getirdikleri
dUsmenin anestezideki dnemi bilindigi gibi ameliyata alinmasi ge-
rekli, hiperpotasemili hastalar acisindandir. Bdbrek yetmezligi meta-
bolik veya respiratuar asidozu, surrenal yetmezligi, genis yanidl, ge-
nis medulla spinalis lezyonu ve fetanczu, v.b. clan hastalarda serum
potasyumu zaten yUkseltmistir. Bu hastalarda herhangi bir nedenle
potasyum duUzeyinin daha fazla yUkselmesi, ki depolarizan ajanlar se-
rum potasyum diUzeyini  yukseltirler, hastada kardiyak arreste bile
neden olakilmektedir. Buna neden olmaksizin hastayr ameliyata ala-
bilmek gergekien onemlidir.

Pavulonun serum potasyum dizeyini disUricU etkisi zaten bilin-
mektedir (2, 9, 18). Bizim amacimiz klinikte yeni uygulanmaya bas-
layan fazadonun serum potasyum diUzeyine etkisini arastirmakii.
Arastirma sonucunda fazadonun serum gotasyum seviyesini disur-
digi gozlendi. Fakat bu disme, pavulonun neden oldugu disme ile
istatistiksel olarak karsilastirildidinda aradaki farkin dnemsiz oldudu

saptand:.

Sonug olarak :  Fazadonun da plazma -potasyum dizeyi yiksek
hastalarda givenle kullanilabilecek bir kas gevsetici ajan oldugu ka-
nisina variimisdir,



SUMMARY

To evaluate the effect of fazadon on serum potassium level 40
Fatients were given 1 mg/kg fazadon. For comparison another group
of 40 patients were given 6 mg pavulon whose effect on serum
Fotassium  level is well known. All patients ‘were induced with

—&-mg/kg-cf-Epontolin2:5-% solufion and oRe of the muscle relaxants
siudied. Blva’d samples were taken before the induction, 3 and 5
minutes  after the injection of relaxant and potassium levels were
determined in‘these samples. Our findings were compared to those

reporfed. -It-was-concluded - that fazadon reduced “serum potassiom
level like pavulon and therefore could be used safely even in patients
with high serum potassium levels.
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