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CORONA HASTALARINDA 
ANESTEZİ

Zahide DOĞANAY1

Tuğçehan SEZER AKMAN2

1.	 COVID 19 pandemisi döneminde preoperatif değerlendirme nasıl 
olmalıdır?

2.	 COVID 19 pandemisi dönemi acil operasyon yönetimi nasıl olmalı?
3.	 COVID 19’lu hastada ameliyat hazırlığı nasıl yapılır?
4.	 COVID 19 şüpheli/tanılı hasta elektif cerrahiye alınmalı mı?
5.	 COVID 19 hastasının anestezi alması hastada problem yaratır mı?
6.	 Anestezi öncesi COVID 19 sürüntü testi verilmesi gerekli midir?
7.	 COVID 19 hastasının ameliyatı esnasında anestezi nedeniyle bulaş riski 

var mıdır?
8.	 Anestezi cihazına bulaşı önlemek için ne tip solunum filtresi 

kullanılmalıdır?
9.	 COVID 19 hastasına rejyonel anestezi yapılabilir mi?
10.	COVID 19 hastasının ameliyatı sonrasında yüzey temizliği ne ile 

yapılmalı?
11.	COVID 19’lu gebe hastada anestezi seçimi ne olmalıdır?

Dünya Sağlık Örgütü (WHO) tarafından küresel pandemi olarak ilan edilen 
koronavirüs nedenli COVID 19 hastalığı (Şiddetli Akut Respiratuar Sendrom 
Coronavirüs 2 /SARS-CoV-2), cerrahi prosedürleri ve ameliyathane alışkanlık-
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Hasta trombositopeni açısından değerlendirilmelidir. SARS-CoV-2 umblikal 
kord kanında tespit edilmemiş ve vertikal geçişi düşündürecek bir bulguya sap-
tanmamıştır. Ancak sıkı enfeksiyon kontrollerine rağmen bildirilen 3 yenidoğan 
pnömoni vakası vardır (20,21). Anneden bebeğe bulaşına dair kanıtlar yetersiz 
olduğu için bebek doğar doğmaz anneden ayrılmalıdır ve bebeği besleme aşama-
sında da koruyucu ekipman giyilmelidir (2,19,21).

Yapılan retrospektif kohort bir çalışmada COVID 19 şüpheli/tanılı hastalarda 
sezeryan doğum neonatal sonuçlarda hasta olmayanlara göre herhangi bir fark 
saptanmamıştır (9). 

Sonuç olarak, korona virüs hastalığı ile birlikte elektif cerrahi işlemler erte-
lenmiş olsa da birçok hastanın cerrahi tedavi ihtiyacı bulunmaktadır. Yapılması 
gerekenler; cerrahi öncesini iyi planlamak, ameliyathane hazırlığını tam yapmak, 
hava yolu yönetimini planlamak ve operasyon sorması temizlik ve dezenfeksiyon 
işlemlerini eksiksiz tamamlamaktır. Tüm bunların yanı sıra, en önemlisi, sağlık 
çalışanlarının eksiksiz kişisel koruyucu ekipmanla dikkatli davranarak kendile-
rini korumaya almalarıdır. Ancak bu şekilde hastaların tedavileri sürdürülürken 
epidemi kontrolü de sağlanabilir.
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