
T.C. 
ULUDA~ ÜNivERSiTESi 

TIP FAKÜLTESi DERGISi 
Sayı: 3, Yıl: 17, 1990 

Etomidate ve Thiopentone'un Plazma 
Potasyum ve Sodyum Değerleri Üzerine 

Olan Etkilerinin Karşılaştırılması 

ÖZET 

Berin ÖZCAN* 
Belgin YA V AŞÇAOCLu• • 
Suna GÖREN• • 

Bu çalışmada, Etomidate ve 17ıiopentone'un plazmanın potasyum ve 
sodyum iyon değerleri üzerine olan etkileri değişik zaman dilimlerinde 
kıyaslamalı olarak incelenmiş ve elde edilen sonuçlar tartışılmıştır. 

SUMMARY 

The Comparali ve Study of the EfTects of Etomidate and Thiopentone 
on Plasma Potassium and Sodium Values 

In this study, tlıe effects of Etomidate and 17ıiopentone on plas­
ma potassium and sodium ion have been investigated in different time 
interva/s and the results have been discussed. 
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Etomidate, günümüzde intravenöz genel anestezi indüksiyonunda uygula­
nan kısa etkili barbitürat olmayan bir hipnotiktir. Bir karbolesi imidazol türevi 
olan Etomidate ester grubunun hidrolizi ile karaci~erde metabolize edilir. Eto­
midate ile indüksiyon kısa ve rahat oldu~ kadar, kardiyovasküler sistem ve solu­
num sistemi üzerine olan etkileri de minimaldir. İlacın kardiyovasküler sistem 
üzerindeki bu minimal etkisi, bozuk ya da labil kardiyovasküler fonksiyonlu 
kişilerde Thiopentone'a kıyasla kullanımında bir üstünlük ve avantaj sa~­
maktadır. Yaptığımız kaynak taramasında bilinen dezavantajlarına ra~en indük­
siyonda halen en çok kullanılan Thiopentone'un plazma sodyum'u potasyum'u 
üzerine olan etkileri çeşitli araştıncılara konu oldu~l-6 halde, Etomidate'm 
p' tzma sodyum ve potasyumu üzerine olan etkileri ile ilgili az sayıda klinik 
araştırma oldu~nu saptadık7•9. Bu nedenle bazı hasta gruplarında, değişiklikleri 
oldukça önemli olan plazma sodyum ve potasyum düzeyleri üzerine olan etkileri­
ni kıyaslamalı olarak araştırmak için bu çalışmayı planladık 

GEREÇ VE YÖNTEM 

Çalışmamızda ASA klasifıkasyonuna göre I. gruba giren, ameliyatlarını 
gerektiren neden dışında herhangi sistemik bir rahatsızlı~, elektrolit denge bo­
zukluğu olmayan yaşları 20-60 arasında değişen, cins farkı gözetilmeyen 20 olgu 
yer aldı. 

Olgularm tümüne standart bir premedikasyon (Dolantin + Atropin) usu­
lüne uygun saatte yapılarak operasyon masasına alındı. Tüm olgularda damar yo­
lu açıklı~ % 5 Dekstroz sudaki solüsyonu ile sağlandı. 

Birinci grup (Etomidate grubu)'a giren 10 olgudan, indüksiyon önces~ 0.3 
mg/kg. Etomidate indüksiyonundan 2 dakika sonra ve suksinilkolin uygulanımm­
dan 2 dakika sonra olmak üzere toplam 3 kez 2 ml. lik kan örnekleri plazma 
sodyum v; potasyum değerleri için alındı. 

İkinci grup (Thiopentone grubu)'a giren 10 olgudan da aynı şekilde, in­
düksiyon öncesi, 3.5-4.5 mg/kg. Thiopentone ile indüksiyondan 2 dakika sonra ve 
süksinilkolin uygulanırnından 2 dakika sonra olmak üzere toplam 3 kez 2 ml. lik 
kan örnekleı i plazma sodyum ve potasyum de~erleri için alındı. 

Anestezinin devamlılı~ gereğine uygun şekilde sağlandı. 

Plazma sodyum ve potasyum değerleri İyon Selektif Elektrodlu, Nova Stat 
Profıl 5 cihazı ile Klinlik Biyokimya Laboratuvarında bakıldı. 

BULGULAR 

Birinc_i grup (Etomidate Grubu) ve 2. grup (Thiopentone Grubu)'a giren 
olgularm belirlenen zamanlarda alınan kan örneklerinde bakılan plazma sodyum 
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ve potasyum iyon değerleri Tablo I, Tablo: II, Tablo: III ve Tablo: IV'de görül­
mektedir. 

Tablo: 1- Etomidate Grubu Sodyum Degerieri 

Hasta Sayısı ı 2 3 

ı 134 136 131 
2 150 142 142 
3 149 139 140 
4 139 136 137 
5 140 141 135 
6 137 140 135 
7 141 140 136 
8 134 137 135 
9 142 139 139 

10 121 126 137 

Aritmetik Ortalama 138.7 137.6 136.7 
Standart Hata 2.6 1.4 

1. Deger: Operasyon odasına geldiğinde, 
2. Deger: Etomidate'dan 2 dakika sonraya, 
3. Deger: Suksinilkolin'den 2 dakika sonraya aittir. 

Tablo: ll- Etomidate Grubu Potasyum DeQerleri 

Hasta Sayısı ı 2 3 

1 3.5 3.8 3.8 
2 4.5 4.2 4.1 
3 3.9 3.9 3.9 
4 3.4 3.4 3.4 
5 3.6 3.5 3.4 
6 3.2 3.3 3.5 
7 3.7 4.2 5.0 
8 3.8 3.8 3.8 
9 4.3 4.5 4.3 

ı o 3.2 3.3 4.6 

Aritmetik Ortalama 3.71 3.78 3.98 
Standart Hata 0.1 0.1 0.2 

1. Deger: Operasyon odasına geldiginde, 
2. Deger: Etomidate'dan 2 dakika sonraya, 
3. Deger: Suksinilkolin'den 2 dakika sonraki potasyum'a aittir. 
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Tablo: lll- Thiopentone Grubu Sodyum DeOerleri 

Hasta Sayısı ı 2 3 

ı 141 136 132 

2 134 135 136 
3 137 137 136 
4 140 138 138 
5 139.1 138.8 138.7 
6 137 138 139 
7 134 135 134 
8 136 137 136 
9 135 135 136 
ı o 132 139 139 

Aritmetik Ortalama 13651 136.88 136.47 
Standart Hata 0.9 . 05 0.7 

ı. Deger: Operasyon odasına geldiginde, 
2. Deger: lndüksiyonda Pentotal l.V. yapıldıktan 2 dakika sonraya, 
3. Deger: Suksinitkolin'den 2 dakika sonraya aittir. 

Tablo: IV- Thiopentone Grubu Potasyum DeOerleri 

Hasta Sayısı ı 2 3 

ı 3.7 2.8 2.7 
2 3.2 3 3.2 
3 3.6 3.2 35 
4 3.9 3.7 3.9 
5 3.31 3.43 3.47 
6 4 3.9 4.1 
7 4.2 4.2 4.0 
8 3.7 35 3.7 
9 3.4 3.7 3.9 

10 4.7 4.8 45 

Aritmetik Ortalama 3.77 3.62 3.69 
Standart Hata 0.1 0.2 0.2 

ı. Deger: Operasyon odasına geldiginde, 
2. Deger: İndüksiyonda Pentotol İ. V. yapıldıktan 2 dakika sonraya, 
3. Deger: Suksinilkolin'den 2 dakika sonraya aittir. 

Birinci grup (Etomidate grubu)'ta, indüksiyon öncesi dönemde, ıo olgu­
nun plazma sodyum iyon değerlerinin ortalaması 138.7 + 2.6 bulunmuştur (Tab­
lo: I). 
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Etomidate uygulanınundan 2 dakika sonra alınan kan örneklerin :en bakı­
lan plazma sodyum iyon değerlerinin ortalaması 137.6 + 1.4, Suksinilkolin uygu­
lanımından 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden bakılan plazma sodyum 
iyon değerlerinin ortalaması 136.7 + 1 olarak saptanmıştır (Tablo: I). 

Her ne kadar Etomidate uygulanurundan ve Suksinilkolin uygulanırnından 
sonra elde edilen değerler başlangıç değerine göre düşük bulunsa da, bu azalma­
lar istatistik olarak anlamsızdır (P > 0.05). 

Birinci grup (Etomidate Grubu)ta, indüksiyon öncesi dönemde, 10 olgu­
nun plazma potasyum iyon değerlerinin ortalaması 3.71 + 0.1 olarak bulun­
muştur (Tablo: II). 

Etomidate uygulanırnından 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden bakı­
lan plazma potasyum iyon değerlerinin ortalaması 3.78 + 0.1, Suksinilkolin uygu­
lanımından 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden bakılan plazma potasyum 
iyon değerlerinin ortalaması 3.98 + 0.2 olarak saptanmıştır (Tablo: II). 

ilacın uygulanırnından ve suksinilkolin uygulanınundan sonra elde edilen 
değerler, başlangıç değerine göre az da olsa yüksek bulunmasına karşın, bu yük­
selmeler de istatistik olarak anlamsızdır (P > 0.05). 

İkinci grup (Thiopentone grubu)ta, indüksiyon öncesi dönemde, 10 olgu­
nun plazma sodyum iyon değerlerinin ortalaması 136.51 + 0.9 bulunmuştur 
(Tablo: III). 

Thiopentone uygulanınundan 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden ha­
kılan plazma sodyum iyon değerlerinin ortalaması 136.88 + 0.5, suksinilkolin uy­
gulanımından 2 dakika soİıra alınan kan örneklerinden bakılan plazma sodyum 
iyon değerlerinin ortalaması 136.47 + 0.7 olarak saptanmıştır (Tablo: III). 

Elde edilen değerler arasındaki fark istatistik olarak anlamsızdır (P > 
0.05). İkinci grup (Thiopentone grubu)ta, indüksiyon öncesi dönemde, 10 olgu­
nun plazma potasyum iyon değerlerinin ortalaması 3.77 + 0.1 olarak bulun­
muştur (Tablo: IV). 

Thiopentone uygulanırnından 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden ha­
kılan plazma potasyum iyon değerlerinin ortalaması 3.62 + 0.2, suksinilkolin uy­
gulanırnından 2 dakika sonra alınan kan örneklerinden bakılan plazma potasyum 
iyon değerlerinin ortalaması 3.69 + 0.2 olarak saptanmıştır (Tablo: V). 

Değerler arasındaki bu değişmeler istatistik olarak anlamlı değildir (P > 

0.05). 

Grupların sodyum ve potasyum iyon değerleri biribirleri ile karşılaştırıl­
dıklarında da istatistik olarak anlamlı bir değişiklik saptanmamıştır (P > 0.05). 

Anestezi öncesi, indüksiyon ve sonrasında her iki grupta da kaydedilen 
sistemik arter basıncı ve kalp atım hızı değerleri arasında belirgin bir farklılık 
saptanmamıştır. 
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TARTIŞMA 

intravenöz anestezik ajanların ve kas gevşeticilerinin plazma sodyum ve 
potasyumu üzerine olan etkileri çok sayıda araştırıcıya konu olmuştur1•9• Çünkü 
bu iyonlar üzerine olan etkiler birçok hasta grubunda çok büyük önem taşımak­
tadırlar. 

Günümüzde anestezi uygulamalarında intravenöz barbitüratlar gibi geniş 
çapta uygulanan bir hipnotik olan Etomidate emniyet sının oldukça geniş, kar­
diyovasküler ve solunum sistemi üzerine etkisi minimal olan bir ajandır. 

Bu ajanın plazma potasyum ve sodyum iyonu üzerine olan etkileri elektif 
cerrahi geçirecek Nijerya'lı hastalarda Famewo ve arkadaşları tarafından ince­
lenmiş ve Etomidate'ın, plazma potasyum iyonunu etkilemediği bildirilmiştir. 
Araştırıcılar suksinilkolin uygutanımının ardısıra ise iyon düzeyinin çok yüksel­
diğini belirtmişlerdir 7• 

Doenike ve ark. tarafından yapılan bir di~er çalışmada da Etomidate uy­
gulanışırun ardısıra tüm olgularda başlangıç de~erine göre serum potasyum dü­
zeyinde bir düşüş saptanmıştır10• 

Holdcroft ve ark. Etomidate uyguladıkları olgularda 1, 3. ve 5 nci dakika­
larda serum potasyum düzeylerinde düşüşler oldu~unu bildirmişler, Etomidate'a 
bağlı istt:msiz kas hareketlerinin oluştuğu olgularda ise potasyum düzeyinde an­
lamlı olmayan yükselmeler oldu~u saptamışlardırıı. 

Trakya ve arkadaşları da Etomidate uyguladıkları 20 olgunun yalnızca 
3'ünde hafif düzeyde istemsiz kas hareketlerinin oluştu~u ve buna ba~mlı ola­
rak gelişen istatistik olarak anlamsız bulunan serum potasyum artışı saptadıkla­
rını bildirmişlerdir9. 

Biz de yaptı~mız bu çalışmada, Etomidate uygulanırnından 2 dakika son­
ra alınan kan örneklerinden bakılan plazma potasyum iyon de~erlerinde başlan­
gıç de~erine göre istatistik olarak anlamlı olmayan yükselmeler saptadık (P > 
0.05). Aynı şekilde suksinilkolin uygulanışının ardısıra plazma potasyum iyon 
de~erlerinde de başlangıcı göre anlamlı olmayan yükselmeler saptadık (P > 
0.05) (Tablo: II). 

Etomidate uygutanımının ardısıra ve suksinilkolin uygularumının ardısıra 
saptanılan anlamlı olmayan bu yükselmeleri, ajanın neden oldu~u istemsiz kas 
hareketleri ile suksinilkolinin neden oldu~u fasikülasyonlara bağladık. 

Ajanın plazma sodyum iyon de~eri üzerine olan etkisini inceledi~imizde 
başlangıç de~erine göre anlamlı olmayan bir düşme gözlenmiştir (P > 0.05). 
Aynı şekilde suksinilkolin uygulanımının ardısıra da başlangıç de~erine göre an­
lamlı olmayan bir düşme saptanmıştır (P > 0.05) (Tablo: I). 
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Doenike ve arkadaşlannın yaptığı bir çalışmada Etomidate uygulanışının 
ardısıra plazma sodyum iyon değerlerinde başlangıç değerlerine göre anlamlı bir 
değişiklik saptanmamıştırıo. 

Buna karşın, Trakya ve arkadaşları Etomidate uyguladıkları olgularda 
plazma sodyum düzeyinin uygulamanın ardısıra 3. dakikada düştüğünü sapta­
mışlar ve bu düşüşü anlamlı bulduklarını bildirınişlerdir9• 

Famewo ve arkadaşları yaptıkları çalışmanın sonunda, plazma sodyum 
iyon konsantrasyonunda başlangıç değerlerine göre anlamlı bir değişiklik olma­
dığını belirtmişlerdir 7• 

Anestezi indüksiyonunda çok geniş bir uygulama sahası olan Thiopento­
ne'un çeşitli plazma iyonları üzerine olan etkileri günümüze değin çok sayıda 
araştrrıcıya konu olmuştur. 

Trakya ve ark. Thiopentone uyguladıkları olgularda plazma potasyum 
iyon değerlerinde, uygulama öncesine göre anlamlı bir fark olmadığını belirt­
ınişlerdir 9• 

Tutan ve ark. da Thiopentone uygulanımını takiben plazma potasyum dü­
zeyinin hiç değişmeden aynı şekilde kaldığını belirtmişlerdir8. 

Bali ve Dundee4·12, Thiopentone uyguladıkları 20 olguda uygulamanın ar­
dısıra plazma potasyum düzeyinde anlamlı düşüşler gözlediklerini bildirmişler­
dir. 

Gal ve Malit6 de aynı şekilde Thiopentone uyguladıkları olgularda, 
başlangıç değerine plazma potasyum düzeyinde anlamlı düşmeler saptadıklarını 
belirtmişlerdir. 

List de yaptığı çalışma sonrası Thiopentone uygulanışmın ardısıra plazma 
potasyum düzeyinin anlamlı bir şekilde düştüğünü bildirmiştir2. 

Biz yaptığımız bu çalışmada Thiopentone uygulamamızın ardısıra plazma 
potasyum iyon konsantrasyonunda başlangıç değerine göre anlamlı olmayan, aynı 
şekilde suksinilkolin uygulanışından sonra da başlangıç değerine göre anlamlı ol­
mayan değişiklikler saptarlık (P > 0.05) (Tablo: IV). 

Araştrrıcıların bazılan uygulamanın ardısıra gözlenen bu düşüşlerin bü­
yük bir olasılıkla Thiopentone'un hücre membranı üzerine etkisine dolayısı ile 
potasyumun hücre içine kaymasına bağlı olduğunu bildirmişlerdir. List ise bu du­
rumun depolarizasyon sayısındaki azalmaya bağlı olduğunu iddia etmektedir2. 

Stevenson Thiopentone uyguladığı köpeklerde uygulamanın ardısıra plaz­
ma potasyum düzeyinin düştüğünü gözlemiş, bunu ilacın neden olduğu alkaloza 
bağlamış, alkalozun potasyumun intrasellüler geçişine neden olduğunu iddia et­
miştir1. 

Thiopentona uygulanışının ardısıra plazma sodyum iyon konsantrasyonun­
daki değişmeler de çok sayıda araştırıcıyakonu olmuştur. 
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Bali ve Dundee yaptıkları iki ayrı çalışmanın sonunda Thiopentone uygu­
lamanın ardısıra plazma sodyum iyon konsantrasyonunda anlamlı bir değişiklik 

. ı . . b ı· . ı ct• 4 12 görmedık erını e ırtmış er ır · . 

Trakya ve ark. ise Thiopentone uygulanışının ardısıra plazma sodyum dü­
zeylerinde ı ve 5. dakikalarda anlamlı düşmeler gözlediklerini bildirmişlerdif9. 

Famewo ve ark. tarafından yapılan bir diğer çalışmada Thiopentone uygu­
lamanın ardısıra plazma sodyum iyon konsantrasyonunda anlamlı bir değişiklik 
saptanmamıştır 7• 

Biz de yaptığımız bu çalışmada Thiopentone uygulamamızın ardısıra plaz­
ma sodyum iyon konsantrasyonunda başlangıç değerine göre anlamlı bir 
değişiklik saplamadık (P > 0.05) (Tablo: III). 

Grupların sodyum ve potasyum değerlerini birbirleri arasında karşılaştır­
dığımızda da herhangi anlamlı bir değişiklik olmadığını saptadık (P > 0.05). 

Yaptığımız bu çalışma ile Etomidate'ın ve Thiopentone'un plazma sod­
yum ve potasyum değerlerinde herhangi bir değişikliğe neden olmadığı, suksinil­
kolin uygulanışının ardısıra yükselmesi beklenen plazma potasyum değerlerinin 
de normal sınırlar içerisinde kalmasını sağladıkları, bu nedenle her iki ajanın da 
elektrolit denge bozukluğu olan olgularda, serum potasyumu yüksek olan ve yük­
selmesinden kaçınılan olgularda, elektrokonvülsif terapi uygulanacak olgularda 
biribirierine alternatif olarak güvenle uygulanabilecekleri sonucuna varılmıştır. 
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