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Senkop

Mert ÖZEN1

Giriş
Senkop, geçici global serebral hipoperfüzyon sonucu oluşan, ani başlayan, 

kısa süren ve kendiliğinden iyileşen geçici bilinç kaybıdır (1, 2).

Senkop sıklıkla 20 saniyeden daha az devam etmekte olup, bazen birkaç 
dakikadan fazla da sürebilmektedir. Bulantı-kusma, halsizlik, görme bozuk-
lukları gibi başlangıç semptomları görülmektedir. Bilinç kaybı sonucu postu-
ral tonus kaybı kaçınılmaz olup bunun sonucunda düşme veya yaralanmalar 
görülebilmektedir. Senkopta iyileşme tam ve hızlıdır, nadiren 1-2 dakikadan 
fazla sürmektedir (1, 2).

65 yaş altındaki kişilerde yaşam boyu senkop görülme olasılığı %35-39’dur. 
Kadınlarda daha sık görülmekle beraber vakaların %80’i 30 yaş altındadır (2).

Patofizyoloji
Senkop atakları çoğunlukla ayakta kalma sonucu oluşmaktadır. Bu sırada 

alt ekstremite ve splanknik alanda yaklaşık 500-1000 ml kan toplanır. Buna 
bağlı olarak venöz dönüş, ventriküler doluş ile kalp debisinde azalma olur ve 
kan basıncı düşer. Refleks olarak karotis sinüsü ve arcus aortada bulunan ba-
roreseptörler uyarılır, sempatik aktivite artar, vagal aktivite azalır. Sonuç ola-
rak; periferik direnç, venöz dönüş, kalp debisi artar ve kan basıncındaki düşüş 
önlenir (3).

Ancak bu yanıt yetersiz kalırsa serebral hipoperfüzyon meydana gelir, bu-
nun sonucunda ise serebral kan akımının otoregülasyon mekanizmalarındaki 
yetersizlik sonucu senkop meydana gelir. Normalde serebral kan akımı 100 gr 
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