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Yaklagik olarak 14 saattir karin agrisi, bulant1 ve kusmasi olan 15 yagindaki
cocuk hasta sag alt kadranda hassasiyeti olmasi nedeni ile apandisit on tanisi ile
hastaneye yatirilmis. Cocuk cerrahisi tarafindan apendektomi planlanan hasta
ameliyattan 1 saat kadar 6nce hasta yataginda ziyaret edilerek anestezi agisindan
degerlendirildi. Gerek ailesi gerekse kendisi ile goriismede herhangi bir kronik
hastalig1 olmadig1, son zamanlarda bir hastalik hikayesi olmadigi, herhangi bir
ilag kullanma hikayesinin olmadig1 ve bir ila¢ ya da besin tiiriine karsi bilinen bir
alerjisinin olmadig1 6grenildi.

Daha 6nce bagka herhangi bir nedenle lokal ya da genel anestezi ile ameliyat
hikayesi de olmadig1 6grenilen hastanin Mallampati 1, viicut agirlig1 60 kg idi.
Ameliyat 6ncesi yapilan tetkiklerinin sonuglari ise agagida ki gibiydi;

Hemogram: beyaz kiire (WBC): 8.47 K uL", hemoglobin (Hb): 15.4 gr dl",
hematokrit (Hct): %44.6, Platelet (PIt):261 K uL!

Biyokimya: Glukoz: 90 mg dL”, iire: 22mg dL"!, kreatinin: 0.74 mg dL"!, C
reaktif protein (CRP):0.7 mg L, alanin aminotransferaz (ALT):11 U L, aspartat
aminotransferaz (AST): 18 U L, sodyum: 137mmol L', potasyum: 3.6 mmol L,
klor: 103 mmol L, kalsiyum: 9.7 mmol L™

Koagiilasyon: protrombin zamani (PT): 10.8, aktif parsiyel tromboplastin za-
mani (aPTT): 34.0, International normalized ratio (INR): 1.05

Gerek anestezi 6ncesi sorgu ve muayenesinde gerekse preoperatif déonemde
bakilan tetkiklerinde herhangi bir anormallik tespit edilmeyen hastaya Ame-
rikan Anesteziyoloji Denegi (ASA) ASA IE ile anestezi uygulanabilecegi rapor
edildi. Yaginin kiigiik olmasi sebebi ile ailesinden anestezi uygulamasi igin yazili
ve sozlii onam alindi.
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