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KIRILGAN ¢OCUKLARIN 

PEDĶATRĶK CERRAHĶSĶNDE HEMķĶRELĶK YAKLAķIMI

DO¢.DR. FĶGEN YARDIMCI

Sunum i­eriĵi

✔ Tanēmlar 

✔ ¥zel gereksinimli ­ocuklar

✔ Perioeratif bakēm

✔ Postopretif bakēm

Tēbbi olarak kērēlgan 

Tēbbi olarak karmaĸēk 

¥zel gereksinimi olan

Tanēmla
r

Kērēlgan ­ocuk
Å Bir ­ocuk, bir veya birden fazla kronik duruma 

sahipse ve aĸaĵēdaki kriterlerden bir veya daha 

fazlasēnē karĸēlēyorsa "tēbbi olarak kērēlgan" dēr.

Å Yaĸamēnē ve saĵlēĵē s¿rd¿rmede teknolojiye 

baĵēmlēdēr, 

Å karmaĸēk ila­ tedavilerine veya tēbbi m¿dahalelere 

gereksinim duyar, 

Å saĵlēĵē veya geliĸimi riske atan tēbbi 

komplikasyonlarē ºnlemek i­in s¿rekli kontrollere 

gereksinim duyar.  



Kērēlgan ­ocuk
Å Spina bifida

Å Kanser

Å AIDS

Å Epilepsi

Å Serebral Palsi

Å Kronik solunum yolu hastalēklarē

Å Down Sendromu

Å OSB

Kērēlgan ­ocuk
Å Kronik durumlar:

Å bronkopulmoner displazi
Å doĵuĸtan kalp hastalēĵē
Å mikrosefali
Å pulmoner hipertansiyon
Å kas distrofisi

                         

                          ancak bunlarla sēnērlē deĵildir

Bir ­ocuĵun tēbbi olarak kērēlgan 
olmasēna neden olan nedir?

Å Fetal alkol sendromu

Å Erken doĵum

Å Doĵum kusurlarē

Å Geliĸimsel bozukluklar

Å Travma sonrasē beyin hasarē

Å Ebeveyn ihmali

En yaygēn nedenler

Tēbbi olarak kērēlgan ­ocuklar bir rahatsēzlēĵa, 

tēbbi olarak karmaĸēk ­ocuklar ise birden fazla rahatsēzlēĵa sahiptir. 

Hem tēbbi olarak kērēlgan hem de tēbbi olarak karmaĸēk ­ocuklar, 

g¿nl¿k yaĸamlarēnē etkileyen tēbbi rahatsēzlēklar i­in ºzel bakēma 

gereksinim duyarlar.

¥zel gereksinimli ­ocuk
Å 1998                  ABD Anne ve ¢ocuk Saĵlēĵē B¿rosu

Å Kronik,

Å Fiziksel,

Å Geliĸimsel,

Å Davranēĸsal veya

Å Duygusal 

durumlar a­ēsēndan risk altēnda olan ve saĵlēk hizmetine gereksinim 

duyan ­ocuklardēr. 

¥zel gereksinimli ­ocuk
Å Akranlarēndan farklē olarak saĵlēk hizmeti ve 

Å Ek saĵlēk hizmeti gerektiren sorunu olan ­ocuklardēr.

          

               Yaĸamlarē boyunca ºzel ve s¿rekli multidisipliner bakēm 



¢ocuklarda klinik olarak tespit edilebilen engellilik, ºnemli 
ºl­¿de daha y¿ksek bir morbidite ve mortalite riskine sahiptir.

 

endokrinolog, beslenme uzmanlarē, ortopedist, nºrolog ve 
cerrahlar dahil olmak ¿zere multidisipliner pediatrik yaklaĸēm 
ve uzman hemĸirelik bakēmē gerektirir. 

Pelizzo G, Calcaterra V, Acierno C and Cena H (2019) Malnutrition and Associated Risk Factors Among
Disabled Children. Special Considerations in the Pediatric Surgical ñFragileò Patients. Front. Pediatr. 7:86.

Engelli ­ocuklar ºncelikli olarak 
❖ gastroºzofageal refl¿, 
❖ gastrointestinal dismotiliteler, 
❖ iskelet deformiteleri veya 
❖ nºrolojik ve kardiyolojik komorbiditeler
❖ genetik malformasyon
❖ serebral palsi
❖ konjenital kalp hastalēĵē
❖ konjenital malformasyon
i­in ameliyata ihtiya­ duyabilirler. 

Pelizzo G, Calcaterra V, Acierno C and Cena H (2019) Malnutrition and Associated Risk Factors Among
Disabled Children. Special Considerations in the Pediatric Surgical ñFragileò Patients. Front. Pediatr. 7:86
Calkins CM. Surgical Problems of Children with Physical Disabilities.   

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
perioperatif bakēmē 

¥ncelikli hedef, ­ocukla iletiĸim kurabilmektir.
Å ¢ocuklarēn davranēĸ kalēplarē
Å Saldērganlēĵē, kaygēlarē, beĵenileri, hoĸlanmadēklarē,
Å Tēbbi sorunlarē,
Å Ķla­ tedavileri bilinmelidir.

Å Kapsamlē, kanēta dayalē bireyselleĸtirilmiĸ, aile merkezli bakēm,

Å Ameliyat g¿n¿ hemĸirelik giriĸimleri i­in aile en ºnemli bilgi 
kaynaĵēdēr.  

Amerikan Pediatri Akademisi (AAP), aile merkezli bakēmēn 

ñailenin ­ocuĵun birincil g¿­ ve destek kaynaĵē olduĵu 

anlayēĸēna dayandēĵēnē ve ailelerin, ­ocuklarēn ve gen­ 

yetiĸkinlerin saĵladēĵē bakēĸ a­ēlarēnēn ve bilgilerin klinik 

karar alma s¿recinde ºnemli olduĵunuò belirtmektedir.

Aile merkezli bakēm

Bu hastalarda bakēm koordinasyonu ve cerrahi karar alma,

✔ aile merkezli, 

✔ deĵerlendirme odaklē, 

✔ s¿rekli ve 

✔ ekip tabanlē olmalēdēr.

Aile merkezli bakēm, ameliyat ºncesi ve sonrasēnda etkili 

bir ĸekilde saĵlandēĵēnda, ilgili t¿m taraflar (­ocuk, aile ve 

saĵlēk ekibi) fayda gºr¿r.

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
perioperatif bakēmē 

Å Davranēĸ ve duygusal sorunu olan bir ­ocuk i­in rutininin 

bozulmasē ­ocukta endiĸeye neden olur ve ºfke nºbetlerini 

tetikleyebilir.  

Å Yapēlacaklar m¿mk¿n olduĵu kadar a­ēklanmalēdēr. 

Å Basit d¿zeyde olmalēdēr.

Å Daha ciddi davranēĸsal, duyusal ve geliĸimsel problemleri olan 

­ocuklar ile iletiĸimde oyun terapistleri veya klinik 

psikologlardan yararlanēlabilir. 



¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
perioperatif bakēmē 

Å Ameliyat listesinde ilk sēraya yerleĸtirmek,

Å Bekleme yada a­ kalma s¿resini en aza indirmek ºnemlidir.

Å ¢ocuĵun strese maruz kalmadan bekleyebileceĵi bir oda 

olmalēdēr.   

Å Otistik ­ocuklar i­in g¿r¿lt¿, hareket ve ēĸēĵēn azaltēldēĵē bir 

ortam rahatlatēcēdēr. 

Å Kiĸisel eĸyalarēnēn yanlarēnda olmasē desteklenebilir, 

Å ¢ocuk/aile dostu oda, bekleme alanē,

Å Oyuncaklar ve resimlerin yer aldēĵē birimler 

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
perioperatif bakēmē 

Å ¢ocuk ve ailenin hastaneye kabul¿ ve uyumu sonrasē,

HEMķĶRE

Å Ķĸleme hazērlēk baĸlar.   

Å ¢ocuĵun ºzel durumu kaydedilir. 

Å Giriĸim g¿n¿ temel yaĸam bulgularē alēnēr, alerji ºyk¿s¿ 

sorgulanēr, tedaviye uyumu deĵerlendirilir.

Å Cerrahi iĸlemin ertelenmesini gerektirecek durumlarēn varlēĵē 

gºzlenir.

Å P¿r¿lan nazal akēntē, y¿ksek ateĸ, burun tēkanēklēĵē, pozitif 

gºĵ¿s bulgularēé..  

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
perioperatif bakēmē 

❑ Maladaptif davranēĸ bozukluĵu olan ­ocuklarda non 

farmakolojik yaklaĸēmlar yanēnda farmakolojik yaklaĸēmlarda 

gerekir.

❑ Otistik ­ocuklarda premedikasyon verilmediĵinde 

ameliyathanedeki uyumsuzluk %22ôden %50ôye y¿kselmiĸtir.

❑ Premedikasyon sessiz bir odada ve ebeveyni yanēndayken 

verilmelidir.

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
postoperatif bakēmē 

❑ ¢ocuk ailesi ile en kēsa s¿rede gºr¿ĸt¿r¿lmelidir.

❑ Aile ameliyat sonrasē bakēmda iĸbirliĵi konusunda 

cesaretlendirilmelidir.

❑ ¥ĵrenme g¿­l¿ĵ¿ olan ­ocuklarda aĵrē yºnetimi zor olabilir.

Bu nedenle aĵrē tanēlamasē dikkatli yapēlmalēdēr.

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
postoperatif bakēmē 

❑ Davranēĸsal, duyusal ve geliĸimsel sorunu olan ­ocuklarēn 

farklē bir ortamda uyanmalarē onlar i­in ­ok endiĸe vericidir.

❑ Primer bir hemĸire bakēmē ve sessiz bir oda ºnemlidir.

❑ Tek kiĸilik bir oda m¿mk¿n olmadēĵēnda paravanlarēnda etkili 

olduĵunu gºsteren ­alēĸmalar vardēr.

❑ Oda kapēsēna sessiz olunmasē gerektiĵini belirten tabelalar 

eklenebilir. 

¥zel gereksinimi olan ­ocuĵun 
postoperatif bakēmē 

❑ Kendine zarar verme olasēlēĵē bulunan ­ocuklarda fiziksel 

kēsētlama doĵru yaklaĸēmlarla yapēlmalēdēr.

❑ ¥zel gereksinimi olan ­ocuklar ve ebeveynleri kendilerini 

damgalanmēĸ hissederler. 

❑ Aileye etik deĵerler doĵrultusunda hak temelli yaklaĸēmla 

bakēm verilmelidir.



Nºrodiversite veya nºro­eĸitlilik, insan beyninde sosyalleĸme, 

ºĵrenme, dikkat, duygu durum ve diĵer zihinsel iĸlevleri etkileyen 

farklēlēklarēn patolojik olmadēĵēnē savunan bir konsepttir.

Nºro­eĸitlilik, beyinleri bir nedenden dolayē farklē ĸekilde geliĸen 

veya ­alēĸan kiĸileri tanēmlayan tēbbi olmayan bir terimdir. Otizm 

spektrum bozukluĵu (OSB), dikkat eksikliĵi hiperaktivite 

bozukluĵu (ADHD), disleksi, zihinsel engeller, duyusal iĸleme 

bozukluklarē (SPD) ve sosyal kaygēyē i­erir.

Preparaton and Preoperatve Consderatons for Neurodverse Patents - OpenAnesthesa 

Otizmli ­ocuĵun perioperatif bakēmē 

Å Otizm, yaygēn geliĸimsel bozukluklar (YGB)

Å Gastrointestinal ve immun sistem hastalēklarēna, 

metabolizma bozukluklarēna, insomnia, epilepsi, 

duyusal bozukluklar, psikiyatrik ve aĵēz diĸ saĵlēĵē 

problemlerine maruz kalma riskleri y¿ksektir. 

Perioperatif bakēm
Å Kendilerine ºzg¿, fiziksel, fizyolojik ve psikolojik 

gereksinimleri nedeniyle daha ºzenli ve dikkatli 

hemĸirelik bakēmē gerekir.

Å Otizmli ­ocuĵun perioperatif bakēmē zorlayēcēdēr ancak 

rutinleri korunduĵunda daha kolay baĸ edebilirler.

✔ Yeni bir alana girme, stres yaĸamalarēna fiziksel 

olarak saldērgan olmalarēna,

✔ kendilerine veya baĸkalarēna zarar vermelerine neden 

olabilir.

✔ Hastanēn yeni ortamē yadērgamamasē i­in destek 

verilmelidir. 

Preoperatif bakēm
Å ¢ocuk hastane ortamēna alēĸtērēlmalēdēr.

Å Ķletiĸim ipu­larē ºĵrenilmelidir.

Å Ev rutinlerine yakēn tutulmalēdēr.

Å Sevdiĵi kiĸilerle birlikte olmasē saĵlanmalēdēr.

Å Kiĸi sayēsē en aza indirilmelidir.

Å OP. ¥ncesi bekleme s¿resi en aza indirilmelidir.

Å IV giriĸimlerde topikal anestezik kullanēlabilir.

Å Sadece gerekli olduĵu durumlarda kēsētlanmalēdēr. 



Hasta Deĵerlendirmeleri

� Temel yaĸam bulgularē ve ºl­¿mler: Hasta ameliyat ºncesi 

deĵerlendirme sērasēnda yaĸam bulgularēnēn alēnmasēnē 

reddederse, ilk yaĸam bulgularē ameliyathanede alēnabilir.

� Benzer ĸekilde, boy ve kilo ºl­¿mleri reddedilirse, bunlar 

yakēn tarihli bir tēbbi kayēttan alēnabilir veya ebeveynlerden 

elde edilebilir.

Preparaton and Preoperatve Consderatons for Neurodverse Patents - OpenAnesthesa 

� Hastalar hastane ºnl¿ĵ¿ giymeyi reddederlerse kēyafetleriyle 

kalmalarēna izin verilmelidir.

� Yeni kēyafetlerin rutininde ve dokusunda meydana gelen 

deĵiĸiklikler nedeniyle kēyafet deĵiĸtirmek sēkēntē verici olabilir 

ve bu da kaygē uyandēran davranēĸlarē tetikleyebilir.

� Kimlik bandēnē kola takmak yerine, personel veya baĸka bir 

uygun organizasyonel mekanizma ile sabitlenebilir.

Preparaton and Preoperatve Consderatons for Neurodverse Patents - OpenAnesthesa 

Ķletiĸim: Zeka seviyesinden baĵēmsēz olarak, ASD'li bireyler 

sºzl¿ bilgilerden ziyade gºrsel bilgileri iĸlemede daha iyidir. 

M¿mk¿nse gºrsel ipu­larē veya sosyal hikayeler 

kullanēlmalēdēr. 

ASD'li hastalarēn karar vermeleri, sorulara yanēt vermeleri 

veya ºnerileri kabul etmeleri i­in daha uzun zamana 

ihtiya­larē olabilir. 

Preparaton and Preoperatve Consderatons for Neurodverse Patents - OpenAnesthesa 

Otizmli ­ocuklar cevaplēyormuĸ veya anlamamēĸ gibi 

gºr¿nebilir ve bu nedenle soruyu tekrarlamak veya yeniden 

ifade etmek yararlē olabilir.

Hastanēn konfor eĸyalarēnēn ameliyathaneye getirilmesine izin 

verilmelidir.

Fiziksel kēsētlama, ºfke, ses y¿kseltme ve duygusal olmak 

ASD'li hastalarda ters etki yaratabilir. 

Kēsētlama gerekliyse, son ­are olarak kullanēlmalēdēr. 

Kurumsal politikalara baĵlē olarak, veliler tarafēndan onay 

alēnmalē ve bir hastayē kēsētlamadan ºnce kamu g¿venliĵi 

bilgilendirilmeli ve muhtemelen dahil edilmelidir.

Preparaton and Preoperatve Consderatons for Neurodverse Patents - OpenAnesthesa 

Maske hazērlēĵē: Otizm spektrum bozukluĵu olan hastalar, 

konuĸulandan ziyade gºrsel bilgileri iĸlemede daha iyidir. 

Sosyal hikayeler gibi gºrselleri kullanan kapsamlē bir maske 

hazērlama seansē faydalē olabilir.



¢ocuk yaĸam uzmanlarē, ­ocuklarēn ve ailelerin hastane 

ortamēnda baĸa ­ēkmalarēna yardēmcē olmak i­in 

psikososyal destek saĵlayan sertifikalē profesyonellerdir.

Geliĸimsel olarak uygun hazērlēk ve tēbbi oyun yoluyla, 

­ocuk yaĸam uzmanlarē hastane ortamēnda prosed¿rler ve 

diĵer tēbbi deneyimler sērasēnda olumlu baĸa ­ēkmayē 

desteklemek i­in oyunu kullanērlar.

1. ¢ocuĵunuz ihtiya­larēnē / isteklerini nasēl ifade eder?
2. ¢ocuĵunuz nasēl evet / hayēr der?
3. ¢ocuĵunuzun kaygēsēnēn artmasēna neden olan durumlar nelerdir? 
Tetikleyen nedenleri listeleyiniz.
4. ¢ocuĵunuzla en iyi iletiĸim yolu hangisidir?
a- Sºzel, sºzs¿z, gºrsel, ­izim, iĸaret dili, diĵer................
b- ¢ocuĵunuzla iletiĸim kurarken kullandēĵēnē ºzel bir ara­ (ºr:heceleme 
tahtasē) var mē?
5. Gºrevli personel ­ocuĵunuza nasēl davranmalē?
6. ¢ocuĵunuzun takēntēlē/ēsrarcē davranēĸlarē var mē?
7. Kēzēnēz/oĵlunuz canēnēn yandēĵēnē/ aĵrēyē nasēl gºsterir/ ifade eder?

Anne babaya sorunuz!

8. ¢ocuĵunuzun gerilimini ve kaygēsēnē artēran erken dºnem belirtileri 
nelerdir?
9. ¢ocuĵunuzun ºzellikle hassasiyeti olan bir ses, koku, dokunsal uyaran 
veya tat var mē?
10. ¢ocuĵunuzu sakinleĸtiren ve rahatlatan en iyi yol nedir?
11. ¢ocuĵunuzun g¿­l¿ yºnleri nelerdir?
12. ¢ocuĵunuz yeni bilgileri veya talimatlarē nasēl anlar?
13. ¢ocuĵunuz zamanēn ge­iĸini nasēl anlar?
14. ¢ocuĵunuzun evdeki rutinleri nelerdir? ¢ocuĵunuzun kurumda 
kendini daha rahat ve kuruma ait hissedebilmesi i­in evden kēyafet ve 
yiyecek getirin. L¿tfen burada kalmasēna izin verin.

Jolly A.A. 2015 Pediatric Nursing/January-February /Vol. 41/No.1
https://www.rch.org.au/clinicalguide/guideline_index/Autism_and_developmental_disability__Managemen
t_of_distress/agitation/

Anne babaya sorunuz!

12 yaĸēndaki erkek hasta operasyon i­in sevk ediliyor.

Beklenen davranēĸ sorunlarē i­in ebeveynlerinden bilgi alēnēyor.

Hastanede kaldēĵē s¿re boyunca baĸ edebilmeye iliĸkin bilgilerde 

ºzel eĵitim okulundaki ºĵretmenlerinden alēnēyor.

Davranēĸ tipi Aile verisi Okul verisi Hastane 
hazērlēĵē

Sosyal iletiĸimde 
kalēcē eksiklikler

- Diĵer insanlara 
zarar vermez

- Vin­ fenomeni ile 
istekte bulunur.- 
Sormak 
istediĵinde elini iki 
kez ­ērpar.- 
Reddettiĵinde, 
hareketsiz oturur.

- Ķsteklerini nasēl 
bildirdiĵini saĵlēk 
personeliyle 
paylaĸmak.

Kēsētlayēcē ve 
tekrarlayēcē ilgi 
alanlarē, 
davranēĸlar ve 
faaliyetler.

- Karanlēk odada 
bir m¿zik kutusu 
ve planetaryum ile 
sakinleĸir.

- Bardak kaplarēnē 
ve kapaklarēnē 
tekrar tekrar 
­evirmeyi sever- 
Giysileri giyerken, 
giyileceĵi sēraya 
gºre daĵētēn-

- Rahatlatmak i­in 
bardak kaplarēnē 
ve kapaklarēnē 
kullandē
 
-Rutinini 
bozmamaya 
­alēĸtē
- T¿m v¿cut 
kēsētlama bandē 
kullanēlmamēĸtēr 
(sadece etkilenen 
alt ekstremite 
sabitlenmiĸtir).



Davranēĸ tipi Aile verisi Okul verisi Hastane 
hazērlēĵē

Kēsētlayēcē ve 
tekrarlayēcē ilgi 
alanlarē, davranēĸlar 
ve faaliyetler.

- Karanlēk odada bir 
m¿zik kutusu ve 
planetaryum ile 
sakinleĸir.

Y¿z¿n¿ yēkarken 
ñGoshigoshiò de.- 
V¿cudu yēkarken, her 
10 saniyede bir 
yēkanacak v¿cut 
kēsēmlarēnē belirtin- 
Ekmeĵi ­ubuklar 
halinde keserek 
hazērlayēn

- Perdelerle 
karartēlabilecek ºzel 
bir oda se­ti.- 
Fēr­alama ve yēkama 
talimatlarēnē verirken 
uygun ses tonu 
kullanēldē.

Ķliĸkili ruh saĵlēĵē 
sorunlarē.

- Keyfi yerinde 
olduĵunda ileri geri 
sallanēr- 
Sinirlendiĵinde baĵērēr 
ve kendi elini ēsērēr.

- Duygularēnē erken 
bir aĸamada 
anlamaya ­alēĸmak.

Duyusal aĸērē 
duyarlēlēk

Damar yolunu 
­ēkarmak 
isteyecektir.- 
Eĵer oda ­ok 
k¿­¿kse, ka­acaktēr.

Gºzlerini 
temizlemeye 
­alēĸmamēzdan nefret 
ediyor.- Maske 
takmaktan nefret 
eder.

- Damar yolu 
m¿mk¿n olan en 
kēsa s¿rede 
­ēkarēldē. 

- Nefret ettiĵi 
ĸeylerden 
ka­ēnmaya ­alēĸtē

https://littleseed.io/ez-induction/ 

https://littleseed.io/ez-induction/ 

Ek olarak, teknolojinin kullanēmē d¿ĸ¿n¿lebilir. 
Bir ºrnek Little Seed'in EZ ind¿ksiyon 
uygulamasēdēr.

Zihinsel engelli ­ocuklarda b¿y¿k 
cerrahiden sonra olumsuz sonu­lar

✔ Zihinsel engelli cerrahi hastalarēnda postoperatif 
pnºmoni, sepsis ve 30 g¿nl¿k ºl¿m riski daha y¿ksektir. 

✔ Zihinsel engellilik, cerrahi prosed¿rlerden sonra daha 
y¿ksek tēbbi harcama ve hastanede kalēĸ s¿resinin 
artmasēyla iliĸkilidir. 

✔ D¿ĸ¿k gelir ve kērēk ge­miĸi, zihinsel engelli hastalarda 
postoperatif olumsuz olaylarē ºnemli ºl­¿de etkiler.

Zihinsel engelli ­ocuklarēn perioperatif yºnetimine iliĸkin mevcut 

kēlavuzlar yetersizdir. 

Bakēmē iyileĸtirmek i­in ºneriler. 

▪ Uzun s¿reli solunum takibi (hava yolu a­ēklēĵē, yeterli 

ventilasyon ve oksijenasyonu saĵlamak i­in s¿rekli nabēz 

oksimetresi takibi gibi), 

▪ profilaktik antiemetik tedavi (ameliyat sonrasē kusmayē ºnleme) 

ve 

ameliyattan sonra geliĸmiĸ iyileĸme yaklaĸēmē, zihinsel engelli 

­ocuklarda klinik sonu­larda ve maliyette ºnemli iyileĸtirmeler 

saĵlayacaktēr. 

✔ Psikiyatristler ve nºrologlar, ruhsal hastalēklar konusunda 

profesyonel uzmanlēk saĵlamak i­in rutin olarak cerrahi saĵlēk 

ekiplerine dahil edilmelidir. 

✔ Ameliyat sonrasē olumsuz sonu­larēn erken tespiti i­in 

hemĸirelerin, cerrahi prosed¿rlerden sonra zihinsel engelli 

­ocuklarēn aĵrē yºnetimine ve solunum semptomlarēna daha 

fazla dikkat etmeleri gerekir.



"Kērēlgan" pediatrik pop¿lasyonda yetersiz beslenme, 

dislipidemi, y¿ksek transaminaz d¿zeyleri ve ­oĵunlukla 

ins¿lin direnci (IR) dahil olmak ¿zere olumsuz bir metabolik 

risk profiliyle iliĸkilidir. 

Patolojik serum trigliserit, HDL-kolesterol ve transaminaz 

d¿zeyleri sērasēyla %27,2, %14,2 ve %27,2 olarak 

bildirilmiĸtir. 

IR, BMI, v¿cut kompozisyonu veya diĵer MS bileĸenleriyle 

herhangi bir iliĸki olmaksēzēn hastalarēn %50'sinde 

gºzlemlenmiĸtir.

yetersiz beslenmeyle iliĸkili sonu­lar 

Postoperatif pnºmoni 

cerrahi alan enfeksiyonu

tekrar ameliyat gerektiren dikiĸ dehisansē, 

sepsis 

riskini artērēr 

✔ Kērēlgan ­ocuklarda bakēm iyileĸtirmeleri, onlarēn 

saĵlēklarēnē, 

✔ refahlarēnē, 

✔ hayatta kalmalarēnē ve 

✔ yaĸam kalitelerini korumaya yardēmcē olacaktēr.

Bu ­alēĸmanēn amacē, hemĸirelerin genel anestezi altēnda 

ger­ekleĸtirilen bir MR iĸlemine hazērlēkta resim ­izelgesi 

kullanarak engelli ­ocuklarē iĸleme hazērlamalarēnēn 

sonu­larēnē deĵerlendirmiĸtir.



✔ ­ocuĵu hazērlama yerine 

✔ ­ocuĵun hazērlanmasēna odaklanmak 

ºnemlidir..

1) ­ocuĵu bilgilendirmek, 

2) ­ocuĵun sorularēna yanēt vermek ve 

3) ­ocuĵun fiziksel hareketlerini resim/oyuncak 

yoluyla kontrol etmek. 

✔ PACUó(postanestezik bakēm ¿nitesi) yanēp sºnen ēĸēklar, 
yeni kokular ve bip sesi ­ēkaran monitºrler sēklēkla strese 
neden olabileceĵi ve zorlayēcē davranēĸlara yol 
a­abileceĵi i­in uzun s¿reli bir kalēĸtan ka­ēnēlmalēdēr.

✔ Cerrahi bakēmēn cerrah i­in rutin olan bazē yºnleri, 
ºrneĵin ameliyat alanēnē ºrten pansumanlar ve 
bandajlar, otizmli hasta tarafēndan tahamm¿l edilemez 
olarak gºr¿lebilir.

Postoperatif bakēm ilkeleri

Selvey P, Stypulkowski K, Waisbren S. Surgical management of the patient living with autism. 
Surg Open Sci. 2019 Jul 12;1(2):90-96. doi: 10.1016/j.sopen.2019.06.006. PMID: 32754699; 
PMCID: PMC7391914.

✔ Pansuman deĵiĸtirme, vital bulgularēn alēnmasē veya banyo 
yaptērma gibi gºrevler m¿mk¿n olduĵunca bakēm veren kiĸi 
veya hastanēn tanēdēĵē biri tarafēndan tamamlanmalēdēr.

✔ Ameliyat sonrasē aĵrēnēn yºnetimi bu hasta 
pop¿lasyonunda bir diĵer zor gºrevdir ve ge­miĸte 
kafa karēĸēklēĵēna yol a­mēĸtēr.

✔ Yaygēn bir yanlēĸ anlama, otizmli hastalarēn nºrotipik 
akranlarēyla aynē ĸekilde rahatsēzlēklarēnē gºstermedikleri 
veya iletmedikleri i­in aĵrē hassasiyetlerinin azaldēĵēdēr. 

Postoperatif bakēm ilkeleri

Bir ­alēĸmada, Arnold ve arkadaĸlarē, OSB  grubundakilerin 
akranlarēna gºre aĵrēyē bildirme olasēlēklarēnēn iki kat daha 
az olduĵunu bulmuĸlardēr.

Ancak kalp hēzē, y¿z ifadesi ve beta-endorfin seviyeleri gibi 
diĵer aĵrē belirte­lerini kullanan son araĸtērmalar, otizmli 
hastalarēn rahatsēzlēĵē olmayan ­ocuklarla aynē ĸekilde 
aĵrēlē uyaranlara tepki verdiĵini; ancak rahatsēzlēklarēnē aynē 
ĸekilde ifade etmediklerini gºstermektedir.

Postoperatif bakēm ilkeleri

Arnold, B., Elliott, A., Laohamroonvorapongse, D., Hanna, J., Norvell, D., & Koh, J. (2015). 
Autistic children and anesthesia: is their perioperative experience different?. Pediatric 
Anesthesia, 25(11), 1103-1110.

Aĵrē ºl­ekleri ve davranēĸsal gºzlem tabanlē 
deĵerlendirme yararlē olabilir. 

¢ocuk Y¿z Kodlama Sistemi, aĵrēyē tanēmak i­in 
al­altēlmēĸ kaĸlar, kēsēk gºzler ve a­ēk dudaklar gibi ­eĸitli 
y¿z ifadelerini kullanēr. 

Bu ara­larla ilgili bir zorluk, bunlarēn OSB'li ­ocuklarda 
doĵrulanmamēĸ olmasēdēr. 
 

Breau LM, McGrath PJ, Camfield CS, Finley GA. Psychometric properties of the 
non-communicating children's pain checklist-revised. Pain. 2002 Sep;99(1-2):349-57. doi: 
10.1016/s0304-3959(02)00179-3. PMID: 12237214.

Postoperatif bakēm ilkeleri



Baĸka bir olasē ara­, Ķletiĸim Kurmayan ¢ocuklarēn Aĵrē 
Kontrol Listesi'dir. 

Bu nispeten uzun s¿re­, iki saatlik bir zaman diliminde 
eriĸilebilir 30 soruluk bir anket aracēlēĵēyla bir hastanēn aĵrē 
kontrol¿n¿ deĵerlendirmek i­in vokal, sosyal, y¿z ve 
g¿nl¿k aktiviteleri inceler. 

Breau LM, McGrath PJ, Camfield CS, Finley GA. Psychometric properties of the 
non-communicating children's pain checklist-revised. Pain. 2002 Sep;99(1-2):349-57. doi: 
10.1016/s0304-3959(02)00179-3. PMID: 12237214.

Postoperatif bakēm ilkeleri

Bu ara­lar OSB'li ­ocuklar i­in o kadar deĵerli 
olmayabilir ­¿nk¿ OSBôli bu yanētlar deĵiĸkendir.

Gºzlemsel Davranēĸsal Sēkēntē ¥l­eĵi pediatrik 
pop¿lasyonda pop¿lerdir. 

Aĵlama, ­ēĵlēk atma ve sºzel/fiziksel diren­ gibi sēkēntē, 
anksiyete ve acēyla iliĸkilendirilen 8 tanēmlanmēĸ 
davranēĸē inceler. 

Postoperatif bakēm ilkeleri

Tucker CL, Slifer KJ, Dahlquist LM. Reliability and validity of the brief behavioral distress 
scale: a measure of children's distress during invasive medical procedures. J Pediatr 
Psychol. 2001 Dec;26(8):513-23. doi: 10.1093/jpepsy/26.8.513. PMID: 11700336.

Son olarak, muhtemelen hi­ kimse hastayē ebeveyninden 

veya birincil bakēcēsēndan daha iyi tanēyamaz. 

Ebeveynler y¿z buruĸturma, inleme, titreme ve kambur 

y¿r¿me gibi ince rahatsēzlēk belirtilerini en iyi ĸekilde 

tanēyabilirler. 

Ķyileĸme s¿reci tamamlanana kadar saĵlēk ekibi ve 

bakēcēlar arasēnda iletiĸim s¿rd¿r¿lmelidir. 

Postoperatif bakēm ilkeleri

Ameliyat sonrasē stratejiler arasēnda, ºnemli diĵer 

bir nokta rutin aksamayē en aza indirmek i­in 

dēĸarēdaki bir kurum yerine ev ortamēnda fizik tedavi 

ve iĸ ve uĵraĸē terapi kullanēlmasē yer alēr.

Postoperatif bakēm ilkeleri

¥zel gereksinimli her ­ocuk benzersizdir 

ve bu nedenle cerrahi planlamanēn 

bireyselleĸtirilmesi ºnemlidir.

Postoperatif bakēm ilkeleri

Selvey P, Stypulkowski K, Waisbren S. Surgical management of the patient living with autism. 
Surg Open Sci. 2019 Jul 12;1(2):90-96. doi: 10.1016/j.sopen.2019.06.006. PMID: 32754699; 
PMCID: PMC7391914.



Ne ºĵrendik?

Kērēlgan ­ocuk kavramē

¥zel gereksinimli ­ocuklar

Perioperatif hazērlēk

Herkes birlikte ­alēĸmalē

❑ ¥zel gereksinimli ­ocuklarēn perioperatif bakēmē i­in 

❑ en iyi uygulama kēlavuzlarēnē geliĸtirin.

❑ ¥zel gereksinimli ­ocuklara etkili bir ĸekilde bakēm 

saĵlamak i­in perioperatif bakēm ekiplerine 

(anestezist, cerrah, hemĸire) yºnelik eĵitim kaynaklarē 

geliĸtirin

https://pedsanesthesia.org/

❑ ¥zel gereksinimli ­ocuklarēn bakēmēyla ilgili literat¿r¿ 
inceleyin ve yayēnlayēn.

❑ ¢ok disiplinli yaklaĸēmē destekleyin. 

❑ Bakēmdaki bilgi boĸluklarēnē belirleyin.

❑ Perioperatif bakēma iliĸkin klinik araĸtērmalarē teĸvik 
edin.

https://pedsanesthesia.org/
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