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GİRİŞ

Anestezi gerektiren cerrahi veya cerrahi olmayan tüm girişimler öncesinde has-
talar anestezi doktorları tarafından klinik olarak değerlendirilir. Anestezi süreci 
preoperatif değerlendirme ve uygun anestezi yönetim stratejisinin belirlenmesi 
ile başlar. Etkin bir preoperatif değerlendirmenin olmazsa olmazı, iyi alınmış 
anamnez ve fizik muayenedir. Anamnez, hastanın kronik hastalıkları, yakın geç-
mişte kullandığı ilaçlar, önceki ameliyat öyküsü, sigara alkol kullanımı, ilaç-kon-
takt alerji varlığını içeren detaylı bir sorgulama olmalıdır. Bu değerlendirmelere 
ek olarak, gerekli ise tanısal laboratuvar ve görüntüleme tetkikleri, diğer branş 
konsültasyonları istenmelidir. Amaç, anestezi riskini azaltmaktır. Yetersiz preo-
peratif değerlendirme, eksik hasta hazırlığı ve anestezi komplikasyonlarına eşlik 
eder. Yapılan birçok çalışma, yetersiz preoperatif hazırlığın, perioperatif dönem-
de mortaliteyi ciddi oranda artırdığını göstermiştir. İyi bir preoperatif değer-
lendirme, hastanın mortalite ve morbiditesini azaltır ve hastanede yatış süresini 
kısaltır (1,2). 
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