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Bu olgu sunumunda; sol fronto-temporal bolgede, Broca alanina ¢ok yakin bir
alanda timor rezeksiyonu planlanan hastada, basarili sekilde gerceklestirilen
uyanik kraniotomi ameliyatindaki anestezi deneyimimizi paylasmay1 amagcladik.

Uyanik kraniotomi, 100 yili agkin siiredir inat¢1 epilepsinin cerrahi tedavisi
icin uygulanmaktadir. Cerrahi prosediiriin tamaminda, haritalama ya da
rezeksiyon fazinda hastanin uyanik olmasi nedeniyle bu cerrahiye geleneksel
olarak uyanik kraniotomi denmistir. Glintimiizde motor, duyu ve konusma
bolgelerinde ya da bu bdlgelere yakin Kkitlelerin eksizyonunda kullanilan
bu yontem fonksiyonel haritalamaya izin vermesiyle hastalarin norolojik
fonksiyonunu korur ve maksimum tomor rezeksiyonu yapilmasina imkan
tanir (1). Kanitlar uyanik kraniotomi yontemi ile yapilan cerrahinin genel
anestezi altinda yapilan cerrahiye gore daha kisa cerrahi siire, daha az norolojik
defisit, azalmis intraoperatif vazopressor kullanimi, azalmis bulant1 ve kusma,
postoperatif donemde daha kisa hastanede yatis, dolayisiyla potansiyel olarak
hastane kaynakli enfeksiyon ve derin ven trombozu riskinde azalma ve daha
yiiksek hasta memnuniyeti ile sonuglandigini gostermektedir (2,3).

Uyanik kraniotomi esas olarak noro-onkolojide eksen igi beyin tiimorlerinin
rezeksiyonu i¢in kullanilmistir. Kortikal haritalama ile birlestiginde, belirgin
bolgelerde bulunan tiimérlerin, ozellikle diisiik dereceli gliomalarin, daha az
cerrahi morbidite ile ¢ikarilmasi i¢in 6nemli bir ara¢ oldugu kanitlanmigtir (4).
Serlatis ve ark. (5) histopatolojiden bagimsiz olarak supratentoryal lezyonlar i¢in
uyanik kraniotomi uygulanan 610 hastadan olusan prospektif bir seri yayinlamais
ve bu teknigi her tirlii intrakranial lezyonun rezeksiyonu igin 6nermislerdir.
Dolayisiyla uyanik kranioektomi lezyonun boyutuna, histopatolojisine veya
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etmeden optimal hasta konforunu saglama ve ayrica yeterli ventilasyon ve hava

yolu agikligini garanti ederken serebral ve sistemik hemodinamikleri manipiile

etmesi nedeniyle benzersiz bir klinik durum saglamaktadir.
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