
Transdermal fentanil kullanımı özellikle süreğen ağrılı hastalarda 
son yıllarda artmıştır. Ancak uygun olmayan kullanımı ciddi sonuçlar 
doğurabilir. Burada acil servise solunum arresti ile başvuran ve 
uygunsuz fentanil kullanımına maruz kalan, 10 yaşındaki bir erkek 
hasta sunulmuştur.

Anahtar Kelimeler: Fentanil, transdermal fentanil, solunum 
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The use of transdermal fentanyl has increased in recent years, 
especially in patients with chronic pain. However, inappropriate 
use may have serious consequences. Here, we present a 10-year-
old male patient who was admitted to the emergency department 
with respiratory arrest and exposed to inappropriate use of fentanyl 
patch.
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Olgu Sunumu / Case Report

Giriş

Etkisinin morfinden daha fazla oluşu ve daha uzun etki süresi 
nedeniyle, özellikle erişkinlerde kansere bağlı süreğen ağrı 
tedavisinde tercih edilen fentanilin çocuklarda endikasyonlu 
kullanımı kısıtlı olup, daha çok uygunsuz kullanım veya kaza 
ile maruziyet bildirilmektedir. Çocuklarda bildirilen az sayıda 
olgu bulunmaktadır.

Burada annesi tarafından göğüs ağrısı nedeniyle iki adet 
fentanil bant uygulanan ve solunum arresti olan çocukluk yaş 
grubunda bir olgu sunulmuştur.

Olgu Sunumu

On yaşında erkek çocuk, yattıktan bir saat sonra başlayan 
solunum sıkıntısı, ardından bilincinin kapanması ve 
kendiliğinden solunumunun olmaması nedeniyle, acil çağrı 
ile gelen, evde müdahalede bulunan acil ambulans ekibi 
(112) tarafından, pozitif basınçlı solutma uygulanarak, 
hastanemiz çocuk acil servisine getirildi. Çocuk acil servisteki 

muayenesinde bilinci kapalı olan hastanın kalp tepe atımı: 
90/dk idi ve kendiliğinden solunumu yoktu. Arteriyel kan 
basıncı 96/58 mmHg, vücut ısısı 36,1 °C olan hastanın her 
iki gözde ışık refleksi alınıyordu. Entübe edilip yoğun bakım 
ünitesinde mekanik ventilasyonda izleme alındı ve çekilen 
akciğer grafisinin pnömoni ile uyumlu olması üzerine, damar 
içi antibiyotik tedavisi başlandı. Anamnezinde fentanil banta 
dair bilgi alınmayan hastanın, yoğun bakımdaki ayrıntılı 
fizik incelemesi sırasında sağ ayak bileğinde, toplam 2 adet 
25 mcg fentanil bant (Durogesic®) olduğu görüldü. Bunun 
üzerine anamnez derinleştirildi ve bir aile sağlığı merkezinde 
temizlik personeli olarak çalışan annenin, iki gündür ateş, 
öksürük ve göğüs ağrısı şikayetleri olan çocuğuna, doktor 
danışımı olmadan fentanil bantları uyguladığı ve bir saat sonra 
da hastada solunum sıkıntısı geliştiği öğrenildi. Hasta için 
antidot olarak nalokson hazırlandı. Ancak nalokson verilmesi 
planlanırken bilinci açılıp kendiliğinden solunumu geri gelen 
hasta ekstübe edildi. Göğüs ağrısı ve ateş yüksekliği pnömoni 
ile ilişkilendirilen hasta, yatışının beşinci gününde poliklinik 
kontrol önerileriyle taburcu edildi.
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Tartışma

Fentanil oldukça potent, lipofilik, sentetik, opioid agonisti 
olup, transdermal bant şeklinde de uygulanabilmektedir. Bu 
uygulama daha çok anestezi ve süreğen ağrı tedavisinde 
tercih edilmektedir.1 Çocuklardaki kullanım ise genellikle 
endikasyonsuz veya kazayla maruziyettir.2 Bilebildiğimiz 
kadarıyla, Türkiye’den çocukluk yaş grubunda olgu 
bildirilmemiştir. Ancak Amerika Gıda ve İlaç Dairesi’nin son 
raporunda, 15 yıllık bir süre içinde, 26 çocukta (2 tanesi 2 
yaş altı) uygunsuz kullanım veya kaza ile maruziyete bağlı 
zehirlenme olgusu bildirilmiştir. Bildirilen 26 olgunun 10 
tanesinin kaybedilmiş olması durumun önemine dikkat 
çekmektedir.3 Bu olgu nedeniyle, transdermal fentanil 
bant maruziyetin çocukluk yaş grubunda sonuçlarının 
ağır olabileceğine dair farkındalığın artırılmasının önemi 
vurgulanmak istenmiştir. Ayrıca, bu durumdan sorumlu olan 
ayrıntının, anamnezde belirtilmemesi de hastalarda dikkatle 
yapılacak fizik incelemenin önemini vurgulamaktadır.

Transdermal fentanilin tipik yan etkisi, santral sinir sistemi 
baskılanması, bradikardi, solunum sistemi baskılanması ve 
derinin soğuk ve nemli bir görünüm almasıdır. En önemli ve 
ölümcül komplikasyonu solunum baskılanmasıdır, genelde 
akut zehirlenmelerde görülür.3,4 Bizim olgumuzda da bant 
uygulamasının birinci saatinde solunum baskılanması gelişmiştir. 
Fentanile bağlı yan etkilerin, özellikle solunum sistemi ile ilgili 
olanların geri çevrilmesinde opioid antagonisti olan nalokson 
kullanılmaktadır.5 Ancak tablonun hızlı toparlaması nedeniyle 
hastamızda kullanıma gerek kalmamıştır. Olguya, zamanında 
ve uygun solunum desteği verilmesinin durumun ölümle 
sonuçlanmasını engellediği düşünülmektedir.

Etik

Hasta Onayı: Yazının gerçekleştirilmesi için araştırmacıların 
çalışmanın katılımcılarına olan bağlantılarını bildirilmiştir ve 
onaylanmıştır.
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