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Travma Nedeni ile Acil Genel Cerrahi’ye Basvuran Hastalarin Degerlendirilmesi

Berk Gokgek, Metin Yesiltag, Giirhan Isil, Seracettin Egin, Semih Hot, Hakan Giiven
Okmeydan1 Egitim arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Istanbul

AMAC:

Genel Cerrahi Klinigi’ninden istenilen acil konstiltasyonlarindan biri olan travma hastalar farkli 6zellikler
gostermektedirler. Mortalitesi yiliksek olan bu hasta grubunda dogru cerrahi yaklasim, tedavi ve takip,
mortalite bakimindan biiyiik 6nem tagimaktadir.

MATERYAL-METOD:

Nisan 2014-Aralik 2015 tarihleri arasinda Okmeydan1 Egitim ve Arastirma Hastanesi Acil Genel Cerrahi
Klinigi’nden konsiiltasyonu istenen ve en az 24 saat interne edilen 376 hastalarin demografik 6zellikleri,
travma sekli ve tedavileri retrospektif olarak incelendi.

BULGULAR:

Toplamda 375 travma hastasinin 217’ 1 penetran, 158’ 1 kiint batin travmasi idi. Penetran travmalarin 43’1
atesli silah yaralanmasi(ASY) ve 174’ 1 delici kesici alet(DKAY) idi. DKAY” larinin 40’1 sol
torokoabdominal, 11’ 1 sag torokoabdominal, 72’ si batin 6n yiiz,7’si lomber, 10’ u ekstremite, 30’ 1 toraks
yaralanmast idi. 158 Kiint travmalarin 25” i AITK, 34’ it ADTK, 17’ si Motorsiklet ve 81 kiint batin
travmasi vardi.

Penetran travmalarin 114’ ii medikal, 103’ ii cerrahi tedavi edildi. Cerrahi tedavi edilen hastalarin 25’ 1
ASY, 78’ 1 DKAY idi. Cerrahi tedavi edilen 25 ASY’ nin 7’ si ve 78 DKAY” 1n 2’ si exitus olmustur.
Medikal tedavi edilen 114 penetran yaralanmanin higbiri exitus olmamistir.

25 AITK’ nin 3’ ii cerrahi, 22° si medikal tedavi edildi. 25 hastanin hepsi salah ile taburcu oldu. 34
ADTK’ nin 3 ‘U cerrahi, 31° u medikal tedavi edilmistir. 34 hastanin 1’ i exitus olmustur.

ASY nedeni ile bagvuran 43 hastanin 2’ sinde dalak, 5’ inde karaciger yaralanmasi, 3’ iinde mide, 8’ inde
incebarsak yaralanmasi, 8’ inde kolon yaralanmasi, 5’ inde akciger yaralanmasi, 3’ tinde biiytik arter, 4’
tinde periferik arter, 1’ inde mezo, 3’ inde diyafram, 1’ inde kalp, 1’ inde pankreas yaralanmasi, tespit
edildi.

DKAY nedeni ile bagvuran 174 hastanin, 12’ sinde diyafram, 5’ inde dalak, 7° sinde karaciger, 8’ inde
mide yaralanmasi, 14’ iinde incebarsak, 14’ {inde kolon, 4’ iinde akciger, 1’ inde biiyiik arter, 4’ {inde
periferik, 7° sinde mezo yaralanmasi vardi.

SONUC:

Calismamizda ASY 43 hastanin 7(% )’ si ile mortalitesi en yiiksek travma sekli olarak saptanmistir. Bu da
literatiir ile uyumludur. Klinigimizin mortalitesi literatiirden azdir. Dogru cerrahi yaklagim, tedavi ve
takip, morbidite ve mortalitenin azaltilmas1 bakimindan biiyiik 6nem tagimaktadir.






