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KALP CERRAH1St ve 1NDUKS1YON AJANLARI: ll* 
FENTANtL ve ALFENTAN1L1N HEMOD1NAM1K ETK1LER1 

Cardiac surgery and induction agents: D 
The haemodinamic effects of fentanyl and alfentanil 
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Ozet: Mitral ve aort kapak replasmam yaptlan 20 
hasta iki gruba aynlml$, induksiyonda uygulanan 
fentanil ve alfentanilin hemodinamik etkileri 
kar§tla$tlnlmt$flr. lki ilacm da olumsuz 
kardiyovaskUler etkileri olmasma ragmen alfenta
nil hemodinamik degerlerde daha az degi$iklige 
yol ar;maktadzr. 

Anahtar Kelimeler: Kapak cerrahisi, lnduksiyon 
ajanlan, Hemodinamik etkiler 

Kalp hastalan myokard kontraktilitesi, kalp ritmi 
ve sistemik vaskiiler direnr.; (SVR) degi~ikliklerine 
r.;ok duyarhdtr. Bu hastalann hemodinamik 
durumlan hem anestezi indtiksiyonu hem de 
peroperatif donemde korunmahdtr. Hastanm preo
peratif hemodinamik durumu incelenerek uygun 
anestetik ajanlann verilmesine dikkat edilmelidir. 
Bu amar.;la kapak replasmam yaptlan hastalarda 
fentanil ve alfentanilin indtiksiyon donemindeki 
hemodinamik etkileri kaqtla~tmlarak uygun 
olanmm ser.;imi ara~tmlmt~trr. 

METODLAR 

Cah~ma 15 Haziran 1993-15 Eyltil 1993 
tarihlerinde Ankara Universitesi Ttp Faktiltesi 
Kalp ve Damar Cerrahisi Anabilim Dalmda elektif 
mitral veya aort kapak replasmam yaptlan 20 
hastada gercekle~tirilmi~tir. 

Hastalara ameliyattan 1 saat once intramusktiler 
0.1mg/kg morfin ve 10mg diazem ile 
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Summary: In this study, the haemodynamic effects 
of fentanyl and alfentanil were compared in 20 
patients who divided 2 groups and underwent 
mitral or aortic valve replacement. Although 
every drug had negative cardiovascular effect, 
alfentanil changed the haemodynamic parameters 
lesser than fentanyl. 
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premedikasyon yaptldt. Lokal anestezi ile sol 
radi~ artere 18 no teflon kateter, sag internal jugu
ler ven yoluyla da pulmoner arter 7F tir.; ltimenli 
termodilusyon kateteri yerle~tirildi. Operasyon 
boyunca EKG ve kalp hlZl; sistolik, diyastolik ve 
ortalama arteriyel kan basmct; sistolik, diyastolik 
ve ortalama pulmoner arter basmct ve pulmoner 
kapillet wedge basmct ile santral venoz basmc 
Hawlet-Packard 78354-A tip basmr.; monitOrtinden 
izlendi. 

Hastalar rastgele onar ki~ilik 2 gruba aynldt. in
dtiksiyon doneminde 1 grupta yer alan hastalara 10 
mikrogram/kg fentanyl, II. grupta bulunan 
hastalara 30 mikrogram/kg alfentanil intravenoz 
(iV) yolla 3 dakika ir,;inde verildi. Kas gev~emesi 
ttim gruplarda tv 0.1 mg/kg vekuronyum ile 
saglandt. 

tndtiksiyon oncesinde, indtiksiyondan 1 ve 5 
dakika sonra, enttibasyondan 1, 5 ve 10 dakika 
sonra basmr.; monitortinden izlenen degerlerden 
kalp htzt, ortalama sistemik arter basmct (MSAP), 
santral venoz basmr.; (CVP), ortalama pulmoner ar
ter basmct (MP AP) ve pulmoner kapiller wedge 
basmct (PCWP) kaydedilerek Spectramed 
Hemopro 1 marka cihazla termodilusyon yontemi 
uygulanarak kalp debisi (CO) olr,;tilmti~, 
yukartdaki parametrelerin cihaza ytiklenmesi ile 
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kardiyak indeks (CI), attm voltim indeksi (SVI), 
pulmoner ve sistemik vasktiler rezistanslar (PVR 
ve SVR) hesaplanmt~trr. 

Elde edilen veriler ortalama ± standart hata olarak 
belirtilmi~. sonu~larm istatiksel degerlendirilme
sinde paired T testi kullamlmt~trr. 

BULGULAR 

Kalp hm degi§iklikleri: lndtiksiyondan 1 dakika 
sonra fentanil grubunda azalma olmu~. alfentanil 
grubunda onemli bir fark gOrUlmemi~tir. 

lndtiksiyondan 5 dakika sonra iki grupta da kalp 
htzl azalmt~ttr. Entlibasyondan 5 ve 10 dakika fen
tanH grubunda kalp htzl anlamh olarak dti~mli~tlir 
(Tablo 1). 

MSAP degerleri: lndtiksiyondan 1 ve 5 dakika 
sonra iki grupta da kontrol degerlerine gore dii~me 
saptanm1~tu. Enttibasyondan 1, 5 ve 10 dakika 
sonra fentanyl grubunda dti~me devam etmi§tir 
(Tablo 1). 

CVP degerleri : lndtiksiyon ve enttibasyon done
minde alfenil CVP i dii§iirmti§tiir. Fentanyl 
grubunda sadece indtiksiyondan 1 dakika sonra 
dti§me gortilmii.§tlir (Tablo 1). 

Tablo 1. Oiyillen hemodinamik degerler 

MPAP degerleri: lndiiksiyondan 1 dakika sonra 
fentanil grubunda. 5 dakika sonra ise iki grupta 
birden azalma olmu§tur. Entiibasyondan sonra 
sadece 10. dakikada ve fentanil grubunda dii§me 
gOrtilmti§ttir (Tablo 1). 

PCWP degerleri: lndtiksiyondan 1 ve 5 dakika 
sonra iki grupta da onemli dii§me gortilmti§ttir. 
Entiibasyondan sonra alfentanil grubunda dii§me 
sUre gelmi§tir (Tablo 1). 

Cl degerleri: Hem indtiksiyon hem de enttibasyon 
devrelerinde alfentanil grubunda daha az olmak 
tizere iki grupta da CI azalmt§ttr (Tablo 2). 

SVI degerleri : lndiiksiyon ve entiibasyondan 1 ve 
5 dakika sonra iki grupta da Onemli dii§meler 
saptatvnt§trr. 10 dakika sonra alfentanil grubunda 
SVI dti§tik bulunmu§tur (Tablo 2). 

PVR degerleri: lndiiksiyondan 1 ve 5 dakika sonra 
ve entiibasyondan 1 dakika sonra fentanil PVR'1 
ytikseltmi§tir (Tablo 2). 

SVR degerleri: lndtiksiyon suasonda iki grupta da 
bir degi§iklik .goriilmemi§tir. Sadece fentanil 
grubunda enttibasyonun 5. dakikasmda SVR 
ytiksek bulunmu§tur (Tablo 2). 

KONTROL IND.l IND.5 ENT.1 ENT.5 ENT.10 

Kalp htZt ( dk) 
Fentanil 92.2±4.7 84.2±4.4* 77.1±4.0** 85.8±4.3 81.8±4.6* 78.7±4.6** 
Alfentanil 101.2±4.3 95.1±4.2 88.6±4.7** 101.7±4.9 97.2±3.7 98.8±3.3 

MSAP(mmHg) 
Fentanil 90.4±2.9 79.4±2.5** 66.6±1.4*** 77.0±3.5** 76.1±4.1** 72.2±3.4*** 
Alfentanil 89.3±3.8 79.2±2.9** 68.2±2.9*** 86.1±2.7 85.1±3.9 85.3±3.8 

CVP (mmHg) 
Fentanil 7.0±0.7 6.2±0.7* 6.5±0.6 6.6±0.6 6.5±0.7 6.5±0.7 
Alfentanil 6.7±0.6 5.3±0.5* 5.3±0.5* 5.4±0.5* 5.2±0.5* 5.1±0.5* 

MPAP(mmHg) 
Fentanil 24.8±2.8 22.1±2.5* 19.5±2.0** 23.3±2.6 22.4±2.8 19.1±2.5** 
Alfentanil 32.2±4.6 28.8±3.5 26.1±3.2** 30.0±3.4 30.0±3.6 30.1±3.6 

PCWP(mmHg) 
Fentanil 14.4±1.6 13.4±1.6* 12.1±1.6*** 14.5±1.6 14.5±1.6 13:5±1.6 
Alfentanil 18.3±2.0 16.7±1.9* 14.6±1.7*** 16.9±1.8* 16.6±1.6* 16.6±1.27* 

Degerler X:tSx olarak belirtilmi§tir. *: p<0.05, **: p<O.Ol, ***: P<O.OOJ 

274 Erciyes T1p Dergisi 15 (3) 273-276,1993 



Emirogullan, Ceyran, Ta§demir 

Tablo 2. Hesaplanan hemodinamik degerler 

KONTROL IND.1 IND.5 ENT.1 ENT.5 ENT.10 

CI (L/m2/dk) 
Fentanil 2.7±0.3 2.4±0.3* 2.1±0.2** 2.1±0.2** 1.9±0.2*** 1.9±0.2*** 
Alfentanil 2.3±0.2 2.0±0.2* 1.8±0.2** 2.1±0.2* 2.1±0.2* 2.1±0.2* 

SVI (ml/vuru. m2
) 

Fentanil 28.9±1.6 25.8±1.9* 23.7±1.9** 24.5±2.1* 24.1±2.2* 25.2±2.7 
Alfentanil 23.8±1.5 20.5±1.9* 27.8±1.9* 21.4±1.9* 20.5±1.3* 20.8±1.2* 

SVR (dyn.sn.cm-5) 
Fentanil 1577.9±44.1 1721.8±65.1 1661.3±66.3 1748.5±71.2 1810.1±68.2* 1831.8±72.1 
Alfentanil 1894.7±67.0 2038.2±76.3 1858.7±61.3 2065.6±66.1 2114.7±83.2 2053.4±77.2 

PVR (dyn.sn.cm-5) 
Fentanil 170.5±11.7 220.7±31.6* 217.7±29.0* 212.9±19.7* 176.9±21.3 178.1±22.4 
Alfentanil 214.5±34.7 223.4±4054 210.3±0.6 237.6±26.4 106.9±24.4 192.6±21.3 

Degerler X:tSx olarak belirtilmi§tir. *: p<0.05, **: p<0.01, ***: P<0.001 

TARTI~MA 

Kalp hastalannda indtiksiyon ajanlannm kardiyo
vasktiler sistem tizerine olan etkileri iyi 
bilinmelidir. tv yoldan verilen anestezik ila~lann 
cogu az veya cok kardiyovasktiler sistemi deprese 
eder. Bir ilacm gt>zlenen kardiyovaskiiler etkileri 
SVR, kalp htzt, barorefleks aktivite ve myokard 
kontraktilitesi arasmdaki degi~imlerin karm~lk et
kile~mesi sonucudur (1,3). 

Fentanil ve alfentanil santral vagal stimtilasyonla 
kalp htzmt azaltrrlar (1,2,4,5,7,8,10,13,14). Bizim 
vakalanmtzda fentanil grubunda kalp htzt hem 
indtiksiyon hem de enttibasyon dt>neminde 
dti~mii~. alfentanil ise sadece enttibasyonun 5. da
kikasmda kalp htztm azaltmt~trr. 

Doza bagh olarak hem fentanil hem de alfentanil 
kan basmcmt dii~iirmektedir (1,4,13). Kapak 
replasmam yapdan hastalarda 15 mikrogram/kg 
fentanil indtiksiyonu kan basmcmt ve CVP't 
ortalarna %10-15 dti~tirmekte, diazem ilavesi bu 
dii~meyi arttrrmaktadrr (9,11,14). Aym zamanda 
kalp debisi ve SVI de azalmaktadrr (14). Alfentanil 
de kan basmcmt, kalp debisini ve SVR't 
dti~iirmektediir (2,12). Bizim olgulanmtzda da fen
tanH hem indiiksiyon hem de enttibasyon srrasmda 
kan basmcmt dii~iirmii~tiir. Alfentanil grubunda ise 
indi.iksiyon suasmda gt>riilen % 25 oranmdaki 
dii~me enttibasyondan sonra ortadan kalkmt~trr. 

Fentanil ve alfentanil, indtiksiyonda ytiksek dozda 
kullamhrsa toraks kaslannda meydana gelen 
rijidite nedeniyle vent>z basmct arthrmaktadu 
(6,12,15). Bizim olgulartmtzda CVP fentanil 
grubunda minimal, alfentanil grubunda ise t>nemli 
derecede dti~mii~tiir. Bunun nedeni muhtemelen 
indtiksiyondan once non-depolarizan kas 
gev~ticisinin verilrnesidir. 

Fentanil ve alfentanil indiiksiyonu ile PCWP ve 
pulmoner arter basmct bazt cah~malarda 
degi~mezken (14), bazl cah~malarda dii~mii~tiir 
(2). ~ah~mamtzda fentanil hem MP AP hem de 
PCWP't ; alfentanil ise sadece PCWP't 
dti~tirm ti~tiir. 

Fentanil ve alfentanil indtiksiyon dozunda CI ve 
SVI'i degi~tirmez (1,12,13). Ancak yiiksek dozda 
veya diazepam, etomidat, propofol ve tiopental 
gibi ilaclarla beraber kullandrrsa CI.ve SVI t>nemli 
derecede azalabilir (10,14,15). ~ah~marntzda her 
iki ila~ CI ve SVI'ini onemli derecede dti~iirmii~
lerdir. Bu dti~mede premedikasyonda uygulanan 
morfin ve diazeparnm etkisi muhtemeldir. 

~alt~mamiZda her iki ila~ PVR't hafif olarak 
ytikseltmi~. literattirde de benzer sonuclar 
bildirilmi~tir (2). 

Fentanil ve alfentanil indiiksiyon dozlannda SVR't 
etkilememektedir (2,6,12,14). ~alt~mamtzda da 
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aym sonuy elde edilmi§tir. 

Sonuy olarak: Fentanil SVR'1 degi§tirmeden CI, 
SVI ve kalp hlZlm dii§iirerek hipotansiyona yol ay
mi§br. Laringoskopi ve entiibasyona kar§I kardiyo
vasktiler cevab1 ise engellemi§tir. 

Alfentanil ise SVR'1 degi§tirmemi§; kalp hlZl, 
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