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Bölüm 19

VİDEOLARİNGOSKOPLAR VE PEDİATRİK 
KULLANIMI

Erol TOY1

GIRIŞ

Videolaringoskoplar (VL) modern ameliyathanelerin vazgeçilmez havayolu 
ekipmanlarından biridir. VL teknolojisi, anestezi uzmanlarına ve havayolu yöne-
timiyle ilgilenen diğer klinisyenlere havayolunun tam ve kapsamlı bir görünümü-
nü sağlamaktadır. VL, konvansiyonel direkt laringoskop (DL) ile karşılaştırıldı-
ğında havayolunun daha iyi görüntülenmesini sağlar. VL’lerin sunduğu yüksek 
çözünürlüklü görüntüler havayolu yönetimini kolaylaştırmaktadır. Yetişkin has-
talarda yaygın kullanımına karşın, son yıllarda çocuk hastalarda da VL kullanımı 
yaygınlaşmaktadır.

PEDIATRIK ÜST HAVAYOLU ANATOMISININ ÖNEMI

Çocuklarda havayolunun kontrolünü daha kolay sağlayabilmek ve başarılı 
entübasyon koşulları oluşturabilmek için havayolunun anatomi ve fizyolojisinin 
yetişkinlerden farklarının iyi bilinmesi gerekir. Yenidoğan ile yetişkin havayolları 
arasında önemli farklar vardır. Çocuklar genellikle 8-10 yaşlarına geldiğinde ha-
vayolu yetişkin havayoluna benzer bir form alır (1).

PEDIATRIK VE YETIŞKIN HAVAYOLU ARASINDAKI FARKLAR

Pediatrik ve yetişkin havayolu arasındaki farklılıkların bazıları, bebekleri ve 
küçük çocukları havayolu tıkanıklığına daha duyarlı hale getirerek çocuklarda ha-
vayolunun kontrolünü güçleştirebilir (1).

Bebekler ve küçük çocukların baş gövde oranı yetişkinlere göre daha büyüktür, 
boyun daha kısa ve oksiput daha çıkıntılıdır. Bu farklılık laringoskopi sırasında 
glottik açıklığın görülmesini engelleyebilir (2,3).
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