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Sedasyon; basitge tani veya tedavi amaciyla uygulanacak girisimler sirasin-
da cevre ile ilginin kopmasi( agr1 rahatsiz edici his ya da sesleri duymamasi,
sonrasinda hatirlamamasi) ve dis uyarilara yanitin azalmasi (girigim sirasinda
hareketsiz kalmanin saglanmasi) seklinde tanimlanabilir. ‘Sedasyon’ minimal
sedasyondan (anksiyoliz) genel anesteziye kadar degisen genis bir perspektifte
uygulanabilen bir durumdur (1). Sedasyonun uygun kullanimi, strese tepkiyi
hafifletebilir, agr1 ve kaygilari minimuma indirip hastanin uygulanacak isleme
uyumunun artmasini saglayabilir (2). Terapotik sedasyonun saglanmasi, hasta
bakim prosediirlerini hastalar i¢in daha kabul edilebilir kilabilir, ancak ayni
bakim potansiyel olarak yasami tehdit eden komplikasyonlara da neden olabi-
lir. Sedasyonun kendisi agr1 hissini azaltmaz. Bir miidahalenin 6ncelikle agriy1
hafifletmesi amaglaniyorsa, ek terapotik tedaviler (lokal, bolgesel veya genel
anestezi) kullanilmalidir.

Sedasyon seviyesi, uygulama yolundan tamamen bagimsizdir. Herhangi bir
uygulama yolu ile derin sedasyon veya genel anestezi saglanabilir.

Sedasyon gereksinimleri hastalar arasinda ve hastalarin farkli zamanlarinda
farklilik gostermektedir. Sedasyon rejimleri bireysel uyarlanmali, multimodal
ve ¢ok disiplinli bir yaklasim gostermelidir (3). Sedasyon pratiginin temel il-
kesi “Once zarar verme” anlamina gelen “primum non nocere” dir

Sedasyon’da Amac

Asil amag; hastanin korku ve endiselerinin giderilmesi olarak diisiiniilebilir.
Sedasyon;

1. Hasta agisindan rahat ve giivenli bir ortam yaratmasi yaninda, korku
hissini tamamen giderir, anksiyeteyi ortadan kaldirir.

2. Hastanin agr1 esigini yiikselterek agriy1 hissetmemesini saglar.

3. Girisimsel islemlerde hastanin stresinin ortadan kaldirilmasi ve isten-
meyen reflekslerin 6nlenmesi ile hekim agisindan son derece rahat bir
calisma ortami saglar.





