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Çocuk hematoloji-onkoloji servisinde midazolam 
anafilaksisi gelişen bir olgu 
Anaphylaxis with midazolam in pediatric hematology-oncology unit: a case report

Sayın Editör,

Akut miyeloid lösemi tanısıyla Çocuk Hematoloji-Onko-
loji Kliniği’nde izlenmekte olan 17 yaşında erkek olgu-
ya (vücut ağırlığı 73 kg) dört kür kemoterapi verildi ve 
her kür öncesinde kemik iliği aspirasyon örneklemesi ve 
lumbar ponksiyon yapıldı. Bu tedaviler süresince mida-
zolam ile yedi kez sedasyon yapılarak hastaya kemik iliği 
aspirasyonu ve lomber ponksiyon yapıldı. Bilinen ilaç ya 
da gıda alerjisi öyküsü olmayan hastanın beşinci kür te-
davisi öncesi olağan kemik iliği aspirasyonu ve lomber 
ponksiyonun yapılması için hasta girişim odasına alındı. 
İşlem öncesi sedasyon amaçlı 5 mg midazolam damar 
içi uygulandı. İlaç uygulamasının birinci dakikasında 
hastanın kusma, nefes darlığı, göğüs ağrısı yakınmaları 
gelişti ve hipotansiyonu oldu (80/40 mmHg). Vücudunda 
yaygın ürtikeryal döküntü ve yüz ile boynunun üst kıs-
mında ödem belirdi. Midazolama karşı anfilaksi benze-
ri tepki geliştiği düşünüldü, 0,5 mg adrenalin ve 40 mg 
metilprednizolon damar içi uygulandı, maske ile %100 
oksijen verildi. Hipotansiyonu devam eden hastaya ye-
niden adrenalin ve metilprednizolon uygulandı, 500 ml 
serum fizyolojik hızlı infüzyon ile yüklendi. On beş dak. 
sonrasında hastanın yaşamsal değerleri normale geldi, 
girişimsel işlemleri ertelenerek hasta odasına alındı. 

Midazolam, farklı klinik alanlarda sedasyon amacıyla 
kullanılabilen kısa etkili bir benzodiazepindir (1). Kısa 
yarı ömürlü olması ve antidotunun (flumazenil) bulun-
ması nedeniyle küçük girişimsel işlemlerde daha çok 
tercih edilmektedir. Midazolam anestezistler dışındaki 
klinisyenlerce de kullanılabilmektedir. Çocuk hematolo-
ji/onkoloji hastalarında kemik iliği aspirasyonu ya/ya da 
lomber ponksiyon öncesinde midazolam ile hafif sedas-

yon poliklinik şartlarında dahi yapılabilmektedir (2). Mi-
dazolam solunum baskılanması, laringospazm, nöbet ve 
kardiyak aritmi gibi ciddi yan etkilere neden olabilir (3).

Anafilaksi, hızlı gelişen sistemik bir aşırı duyarlılık cevabı-
dır ve hayatı tehdit edici olabilir. İlaç ilişkili anfilaksi, IgE 
aracılı veya IgE aracılı olmayan süreçlere ikincil mast hüc-
releri ya da bazofillerden granüllerin salınmasıyla gelişebi-
lir (4). Midazolamla anafilaksi çok nadirdir ve birkaç olgu 
sunumunda bildirilmiştir. Bu bildirilerde anafilaksi ya da 
anafilaksi benzeri tepki erişkin hastalarda görülmüştür ve 
ameliyathanelerde gelişmiştir (1, 3, 5). Ancak bizim olgu-
muzda anafilaksi Çocuk Hematoloji-Onkoloji Servisi’nde 
gelişmiştir ve tedaviyle bulgular hızla düzelmiştir.  İlaç 
ilişkili anafilaksinin tanısı genellikle klinik belirti ve bul-
gularlarla konulmaktadır (4). Ayrıca belirti ve bulguların 
belirmesinden sonraki iki saat içinde bakılabilen triptaz 
düzeyinin artmış olması da tanıyı desteklemektedir ama 
biz hastamızda bu sürede triptaz düzeyini çalıştıramadık 
(1). Yine de midazolam uygulanmasından hemen sonra 
anafilaksiye özgü belirti ve bulguların (nefes darlığı, ödem, 
hipotansiyon, ürtiker, kusma) gelişmesi midazolam ana-
filaksisi ile uyumludur. Hastamızın diğer ilginç bir yanı 
da çocukluk çağında bildirilen ilk midazolam anafilaksisi 
olgusu olmasıdır. İlaç ilişkili anafilakside ileri yaş bir risk 
etmeni olarak bilinmektedir, bu durum çocukluk çağında 
midazolam anafilaksisinin nadirliğini açıklayabilir (4).

Midazolam, Çocuk Hematoloji-Onkoloji Klinikleri’nde 
sık kullanılan bir sedatiftir. Midalozamın birçok yan 
etkisi yanı sıra midazolamın anafilaksi yapabileceği de 
unutulmamalı, ameliyathane dışındaki uygulamalarda 
da anafilaksiye müdahale etmek için gerekli ilaç ve ge-
reçler hazır bulundurulmalıdır.
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