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Halotan ve Isofluran’in Kan Glukoz Diizeyine
Etkilerinin Karsilastirilmasi

Nesimi ngunkaya', Oya Kutlay

OZET. Halotan ve Isofturan’n kan glukoz diizeyine etkilerini kargilagirmak amaciyla, diabet ile ilgili
patolojisi olmayan ASA I grubundan 30 olgu 15%er kigilik iki gruba aynlarak I. Gruba Halotan, II.
Gruba Isofluran anestezisi verildi. Indiiksiyondan énce, entiibasyondan sonra, indiiksiyondan énce  30.
ve O0. dakikalarda ve ayima odasim terketmeden once kan Omekleri alinarak kan glukoz diizeyleri
incelendi.

Sonuglanrmuza gore, her iki grupta elde edilen kan gsekeri ortalamalan kontrol degerlerine gore anlamili
derecede yiiksek bulunmugtur. Gruplararasi karsilagtrmada Isofluran  grubunda bu degerlerin Halotan
grubuna gore anlamit derecede yiiksek oldugu saptanmugtr (p < 0.05 p < 0.05 p < 0.001).

Bu nedenle, diabetik olgularda Halotan'in Isofluran’a gore daha uygun oldufu sonucuna vanldi.
Anahtar Kelimeler .Isofluran .halotan .kan gekeri.

Comparison of the Effects of Halothane and Isoflurane on Blood Glucose Levels

SUMMARY. 30 Healthy non-diabetic ASA I patients were randomized into Iwo groups in order fo
compare the effects of Halothane and Isoflurane on blood glucose levels.

After standard induction in both groups, anaesthesia was maintained with Halothane in group I
(n=15) and with Isoflurane in group II (n=15). Blood glucose level was significantly increased in
group II in comparison with group I (p < 0.05, p < 0.05 p < 0.001).
It was concluded that between these two volatil agents which cause an increase in blood glucose
level halothane is more advantageous than isoflurane in diabetic patients.

Key Words .Isoflurane .halothane .blood glucose level.

Anestezi uygulamasinda oOzellik gdsteren hasta  Anestezi sirasinda kan glukoz diizeyindeki degigik-
gruplarnndan biri de diabetiklerdir. liklerin ve bunun doguracagi klinik tablolarin gézden

: p . # oy kacabilmesi, anestezistin boyle olgulara daha dik-
Anestezi ve cerrahi stresin endokrin cevabi degistir katle yaklagimini gerektirmekte ve en az etkili

igi ginimi tirma sonucunda ka- - a4
g:&;r?;?;mume e Bl bir anestezik ajanin uygulanmasi zorunlu olmakta-
A dir.

Isofluran son yillarda kullanima giren yeni bir inha-
*  Uzm. Dr.; Uludag U. Tip Fak. Anesteziyoloji ve Rean. ABD.  lasyon anestezik ajanidir. Klinik uygulamada olduk-
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glukoz dizeyine etkileri yoniinden Isoflurgn'ia
karsllagtiran herhangi bir caisma olmadigi dikkat
gekmigtir.

Calismamiz Isofluran ve Halotan'in kan glukoz du-
zeylerine etkilerini tekrar gbzden gecirmek ve 'her
iki ajanin arasindaki farki tartigmaya yoneliktir.

Materyal ve Metod

Bu caligma, dzgegmiginde ve kliniginde diyabet ile
ilgili patolojisi olmayan ASA (America Society of
Anesthesiologists) | grubunda olan 15’er olguluk 2
grup (30 olgu) Gizerinde uygulanmigtir. Olgular, ay-
nt cerrahi girisime, dolayisiyla ayni strese maruz
kalmalarina 6zen gostererek tUumind batin igi gi-
risim uygulanacak hastalar arasindan segctik ve ay-
ni amagcla premedikasyon uygulamadik. Olgulardan
24 saat dnce saat 07.00'de kan ornekleri alinarak,
achk kan sekerleri kontrol edildi. Tablo I'de her iki
grup olgular kargilagtinimaktadir.

Tablo: I - Olgularin yas, agirhik ve ameliyat siirelerinin
ortalama ve standart hata degerleri
(Ortalama + Standart Hata)

1. Grup (n=15) 2. Grup (n=15)
Yag (Yil) 334 F 1.75 348+ 1.70
Adirlik (kg) 59.06 + 2.04 66.13 + 2.73
Ameliyat Siiresi (dk) 966 + 116 103.33 + 9.01

Ameliyat masasina alinan hastalann timiinde %
0.9'luk Isotonik NaCl soliisyonu ile infiizyon
bgglandl. Bu arada kan basinci ve nabiz sayisi 6l-
¢llip kaydedildi. 6 mg/kg % 2.5'luk sodyum tiyo-
per.mtal ile indiksiyondan sonra, 1 mg/kg Siiksinil-
kolin ile entiibasyon yapildi ve N,O/O, 3/3 It/dk.
gaz akimi ile hastalar kontrollii solunuma alinip,

anestezi siresince uzun etkili kas gevsetici olarak
Pankuronyum kullanildi.

1. Grup: Bu olgulara N,O/O, 3/3 It/dk. gaz akimina
ek olarak % 0.8-1 oraninda Halotan verildi.

2. Grup: Bu olgularda ise Halotan yerine % 1 ora-
ninda Isofluran uygulandi. Ug olguda hipotansiyon
gorllmesi Uzerine bu oran % 1'den % 0.7'ye, bir
olguda da % 0.7'den % 0.6'ya dusurildi. ’

Tum olgularda yari kapali sistem kullanildi ve yin

tim olgularda indiiksiyondan énce, entﬁmas;'o:
dan sonra, indiiksiyondan sonra 30., 60. dakikalar-
(_:_Ia ayulm.a odasini terk ederken toplam bes kez kan
Ornekleri alind. Kan glukoz diizeyleri Uludag Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi Biyokimya Laboratuvarinda

"Glucose Enzymati LRYrS T
lendirildi, ymatique Color II" yontemi ile deger-
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N. Ugkunkaya, 0. Kuflgy
Bulgular

Halotan uygulanan olgularda ortalama kan gluko;
dizeyinin anestezi dncesine gore artig dedererinin
dnemlilik testi sonuglan Tablo II'de gsterimigt

Tablo: 11 -Halotan uygulanan olgularda (I Grup)
anestezi Oncesine gore ortalama kan gluko,
diizeyinin (mg/100 ml) artig degerlerinin
onemlilik testi sonuglan

Zaman Ortalama Arig  t  Onemlilik Diiz

Entubasyon Sonras 5.13 444  p <000t
30. dk. 123 54 p < 0001
60. dk. 19.38 87 p < 0.001

Ayilma Sonu 333 64 p<000

Halotan uygulanan olgularda entiibasyon sonfasi
kan glukoz diizeyi artig degeri 5.13 (p < 0.00)
olup, anlamli oldudu gériilmektedir. Ortalama kan
glukoz diizeyi arig degerleri 30. dakikada 12.3 (p
< 0.001), 60. dakikada ise 19.38 (p < 0.001) dr
Buna gore 60. dakikada yine anlamii bir artis gor-
mektedir. Ayilmanin sonunda kan glukoz dizey! &
tis degeri 33.3 (p < 0.001) olup, anlami bir arti§
halen devam etmektedir.

Isofluran uygulanan olgularda kan glukoz dizeyi
nin artig degerlerinin 6nemlilik testi sonuglan Tablo:
li'de gosterilmigtir.

Tablo: 111 -Isofluran uygulanan olgularda (2 GWP].
anestezi oncesine gore ortalamakﬂﬂlsl'}_
koz diizeyinin (mg/100 ml) artig deferc?
nin dnemlilik testi sonuglarn

Zaman Ortalama Atg  t  Onemiiik 0
__________-—-_'
Entibasyon Sonrasi 10.13 365 P 0‘{5‘
30. dk. 218 49 P °-°°1
60. dk. 8es 774 p<0¥
Ayilma Sonu 53.86 1010 P< 000!
4___—-——""-‘

Isofluran uygulanan olgularda entiibasyo :Q(npmil
kan glukoz diizeyi artig degerinin de .10'8 ma
0.05) olup anlamii oldugu gortimekted. 20 )
kan glukoz diizeyi arti degerleri 30 dk. daolu- i
< 0.001), 60. dakikada 2886 (p < 000) 00
miinde anlami oldugu g(")n"imektedw. Ayil_“:a % 0
nunda kan glukoz diizeyi aris d ;

ir.
< 0.001) olup, anlamii bir artig devam etmekied ,

Halotan ve Isofluran uygulanan ?IgmardZQeﬂeﬁni"
&ncesine gore kan glukoz diizeyi am's C
kargilagtinimalannin 6nemiilik testi sonugia
IV'de gdsterilmigtir.
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Halotan ve Isofluran’m kan glukozuna etkisi

Tablo: IV - Halotan ve Isofluran uygulanan olgularda
anestezi Oncesine gore kan glukoz diizeyi
artiy degerlerinin kargilagtirnilmalarinin
onemlilik testi sonuglan

Zaman Ortalama Aris t  Onemlilik Diz.
30 dk. 9.5 2.08 p < 0.05
60 dk. 9.48 224 p <005
Ayilma Sonu 20.56 7.65 p < 0.001

Tablo IV'de géruldagi gibi Halotan uyguladigimiz 1.
grup olgularda ve sofluran uyguladiimiz 2. grup
olgularda 30. dakikada kan glukoz diizeyi ortalama
artis farki 9.5, 60. dakikada 9.48 ve ayilma sonunda
20.56 olup, tumiinde Isofluran’in kan glukoz di-
zeyini Halotan'dan anlamli olarak daha fazla arttir-
dig gorilmistir (p < 0.05, p < 0.05, p < 0.001).

Tartisma

Anestezi ve cerrahi travmadan kaynaklanan uyari-
lar, cerrahi girisim sirasinda endokrin cevabin etki-
lenmesine neden olmaktadir. Bu konuda pek gok
arastirma yapilmistir.

Biz de bu kanitlan gézéniinde bulundurarak tim
olgulanin ayni cerrahi girigime, dolayisi ile ayni
strese maruz kalmalarina 6zen gdstererek, tim ol-
gular batin igi girisim uygulanacak hastalar arasin-
dan segtik ve ayni amagla da premedikasyon uy-
gulamadik.

Cerrahi girisim dncesi premedikasyon amaci ile uy-
gulanan ajanlarin da kan glukoz dizeyine farkli et-
kileri oldugu arastircilar tarafindan gosterilmistirZ.

Tim olgularda indiiksiyon 6 mg/kg tiyopental ile
yapildi ve entiibasyon igin bir depolarizan kas
gevsetici olan Siiksinilkolin 1 mg/kg dozunda kulla-
nildi. Gunkl farkll indiiksiyon ajanlan ile yapilan
arastirmalarda kan glukoz dizeyinin degisik sekilde
etkilendigi gosterilmigtir®4.

ik kullanima girdigi yillarda aragtiricilar Halotan'in

kan glukoz dizeyine etkisi olmadidini ileri sr-
muglerdir.

Daha sonra arastiricilar® Halotan anestezisi verdik-
ieri olglurda kan glukozunun ve plazma yag asitleri-
nin arttiim gdstermektedirler.

Bizim, Halotan'in kan glukoz dizeyini arttirdi§ini
gosteren bulgulanmiz, aragtincilarin elde ettikleri
sonuglari bir kez daha vurgulamaktadir.

Isofluran son yillarda yaygin olarak kullanima giren
yeni bir inhalasyon anestezik ajanidir. Isofluran’in fi-
ziksel ozellikleri ve farmakolojik 6zellikleri ile ilgili
yeterli bilgi edinebildigimiz halde kaynak verilerinde
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Isofluran’in kan glukoz diizeyine etkileri ile ilgili
aragtirma sayisinin yeterli olmadifim gdzledik.

Aragtiricilara gore Isofluran’da kan glukoz dizeyi,
indilksiyondan sonra baglamak izere anlamii bir
sekilde artmakta ve bu artis aylma odasinda da
devam etmektedir.

Bizim aragtirmalanmizda da Isofluran anestezisi uy-
guladiimiz 2. Grup olgularda entiibasyondan son-
ra, 30., 60. dakikalarda ve aylmanin sonunda al-
digimz kan glukoz diizeyinde anestezi oncesine
gore ortalama 10.13 mg/100 ml. lik anlamli (p<
0.05) artiglar saptadik.

indiiksiyondan itibaren 30. dakikada kan glukoz
dizeylerine bakildiginda anestezi Gncesine gore
21.8 mg/100 mllik artigin anlamli (p < 0.001) ol-
dugunu gordiik.

60. dakikada kan glukoz diizeylerinde anestezi 6n-
cesine gore 28.86 mg/100 ml. lik yine anlaml (p <
0.001) bir artig izledik.

Ayllmanin sonunda alinan o6rneklerde yine 53.86
mg/100 ml. lik anlamli (p < 0.001) bir artis devam
etti.

Halotan ve isofluran verilen olgularin kan glukoz
diizeyine etkilerini kargilagtirdiimizda 30. dakikada
ortalama artig farki 9.5 mg/100 ml, 60. dakikada
9.48 mg/100 ml ve ayllmam sonunda 20.56 mg/100
ml olup, timiinde isofluran'in kan glukoz diizeyini
Halotan’dan anlaml olarak daha fazla arttirdif go-
rilmiistiir (p < 0.05, p < 0.05, p < 0.001).

Halotan, giniimiizde anestezi pratijinde en ok
kullanilabilen bir volatil anestezik durumundadir.
Son yillarda 6zellikle karacijer korumasi ve beyin
cerrahisinde kafa i¢i basincini azaltmasi gibi 6nemli
ozellikleri ile klinik kullamimda Isofluran daha gok
tercih edilen bir volatil anestezik olma yolundadir.

Her iki ajanin kan glukoz diizeyine etkilerini aragti-
ran galismamizin sonuglarinda goruldiaga gibi, dzel-
likle diyabetik olgular séz konusu oldugunda Halo-
tan'in Isofluran’a goére kullammi daha uygun ola-
cad gorisiindeyiz.

Prof. Dr. Oya KUTLAY
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