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Bölüm 10

SEDASYON –ANALJEZİ 
UYGULAMALARINDA MONİTÖRİZASYON

Prof. Dr. Gönül TEZCAN KELEŞ

Sedasyon uygulaması, sağlık bakım sistemlerinde yaygın olup, çok çeşitli 
ortamlarda bu konuda farklı eğitim, öğretim ve deneyime sahip olan sağlık 
hizmeti sağlayıcıları tarafından yönetilir. Genel olarak güvenli bir uygulama 
olmasına karşın, sedasyon-analjezi uygulamaları ile ilişkili sekonder hastalık 
ve ölüm oranları bildirilmektedir. Sedasyon ve analjezi ile ilişkili komplikas-
yonların çoğu, istenmeyen ilaç yan etkileridir, zamanında tespit edilir ve tedavi 
edilirse (kardiyovasküler dekompansasyon veya serebral hipoksinin gelişme-
sinden önce gibi) önlenebilir (1). Olası sorunların önlenebilmesi hastaların ya-
kın izlemine bağlıdır. Sedasyon uygulanan hastaların izleminde:

1. Hastanın sedasyon ile yapılan prosedürler sırasında komutlara veya iki 
yönlü iletişim biçimlerine yanıtları da dahil olmak üzere, hastaların ver-
diği yanıt ile değerlendirilen bilinç düzeyinin izlenmesi.

2. Kalitatif klinik belirtiler, kapnografi ve nabız oksimetrisinin gözlenmesi 
ile ventilasyon fonksiyonu da dahil olmak üzere hasta ventilasyonunun 
ve oksijenasyonunun izlenmesi

3. Kan basıncı, kalp hızı ve elektrokardiyografi dahil olmak üzere hemodi-
namik izleme

4. İzlenen parametrelerin eş zamanlı kaydı
5. Hasta izleme için sorumlu bir kişinin varlığı oldukça önemlidir (1).

Bu bölümde sedasyon-analjezi uygulamalarında monitörizasyona ilişkin;

1- Standartlar ve klavuzlar
2- Sedasyon-analjezi monitörizasyonu

1. İnteraktif monitörizasyon
2. Mekanik monitörizasyon

1. Solunum monitörizasyonu

2. Hemodinamik monitörizasyon
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dayalı çalışmalara gereksinim olsa da, bu monitörizasyon yöntemlerinin hasta 
güvenliğini artırdığı kesindir.

Tablo 2. Farklı sedasyon-analjezi düzeylerinde monitörizasyon kayıt sıklığı

Sedasyon 
düzeyi

Monitörizasyon İzlem sıklığı

Hafif düzey 
sedasyon

Bilinç düzeyi Sıklıkla takip et
Kalp ve solunum hızı 15 dk’da bir kaydet
Kan basıncı 30 dk’da bir kaydet
Oksijen saturasyonu Sürekli monitörize, 15 dk’da bir kaydet

Orta düzey 
sedasyon

Bilinç düzeyi Sürekli izle
Kalp ve solunum hızı Sürekli monitörize, 10 dk’da bir kaydet
Kan basıncı Monitörize et, 15 dk’da bir kaydet
Oksijen saturasyonu Sürekli monitörize et, 10 dk’da bir 

kaydet
End-tidal CO2 Sürekli monitörize et, 10 dk’da bir 

kaydet
Derin düzey 
sedasyon

Bilinç düzeyi Sürekli izle
Kalp ve solunum hızı Sürekli monitörize, 5 dk’da bir kaydet
Kan basıncı Monitörize et, 15 dk’da bir kaydet
Oksijen saturasyonu Sürekli monitörize et, 5 dk’da bir 

kaydet
End-tidal CO2 Sürekli monitörize et, 5 dk’da bir 

kaydet
Disosiyatif 
düzey 
sedasyon

Bilinç düzeyi Sürekli izle
Kalp ve solunum hızı Sürekli monitörize, 5 dk’da bir kaydet
Kan basıncı Monitörize et, 15 dk’da bir kaydet
Oksijen saturasyonu Sürekli monitörize et, 5 dk’da bir 

kaydet
End-tidal CO2 Sürekli monitörize et, 5 dk’da bir 

kaydet
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