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GIRIS

Travma c¢ocukluk yas grubu Gliimlerinin
baslarinda gelmektedir. Travmada dogru tani ve
acil tedavi hayat kurtaricidir.

YONTEM

2022-2024 yillarinda merkezimize bagvuran ve
Cocuk Cerrahisi Klinigine konsiilte edilen 244
travma hastasinda 64t randomize olarak

incelendi. <4 : 9 yas erkek, Gidon 17 y, kadm, AITK, Sag
Basvuru sartlari, gelis hikayesi, muayene Yaralanmast Akcigerde  Kontiizyon ~ ve

bulgulari, laboratuvar ve radyolojik tetkik Pndmotoraks
sonuglart ve hastalarm sonuglar1 incelendi.

Karsilagtirmalar ki-kare testi ile yapildi. L. i
Hastalarimizin %50,8°1 ilk hastanemize

basvurmustur(sevksiz) ve bu hastalarimizda 6liim orani
daha diisiik bulunmustur (p=0,026).

BULGULAR Hikayede kusma olmas1 BT de batin travmasi tespiti

Hastalarimizin ile iligkili degilken (p=0,610), solunum sikintis1 olmasi

2171 (%32,8) yiiksekten diisme, BT de toraks patolojisi olmast ile iligkili bulunmustur

19°u (%29,7) arag dis1 trafik kazasi, (p=0,031).

10’u (%15,6) arag i¢i trafik kazasi,

6’s1(%9,4) bisiklet/motosiklet kazasi, USG bulgular1 BT bulgulari karsilastinldigindan
karaciger yaralanmalar: ve dalak yaralanmalarini
tespitte USG’nin yeterli olmadig goriilmiistiir
(p=0,585; p=0,177).

5’1 (%7,8) ayni seviyeden diisme,
3’ (%4,7) diger nedenlerle travma
gegiren hastalard.
%74,6’s1 saglikla taburcu edilirken, Makroskobik hematiiri ve mikroskobik hematiiri,
%12,7’sinde sakathk veya organ kayb1 olmus, BT de bobrek travmasi tespiti ile iliskili
%12,7’si kaybedilmistir. bulunamamistir (p=0,265; 0,373).

BT’de pankreas travmasi tespiti ile amilaz yiiksekligi
anlaml iken (p=0,035), lipaz yiiksekligi smirda
bulunmustur (p=0,076).

BT’de Karaciger travmasi tespiti ile ALT ve AST
yiikseklikleri istatistiksel olarak anlamh
bulunamamistir (p=0,078; p=0,467).

Akciger direkt grafisinde patoloji saptanmasi, BT de
toraks travmasim varhg ile iligkili bulunmustur
(p=0,005).

Oliim ile toraks travmast varlig iliskili bulunmazken
(p=0,241), batin travmast ters yonde iliskili bulunmustur
(p=0,031) (Batin travmas: olmayan 6 hastay1
kaybetmisken, batin travmasi olan higbir hasta
Olmemisti.)

SONUC

Kan degerlerinde ALT, AST yiiksekligi olan hastalarm
6nemli bir kisminda BT’de karaciger travmasi
raporlanmanmustir.  Bu  hastalarin, radyolojik  bulgu

vermeyen diizeyde, hiicresel travma yasadiklar1 ve bunun
(NLILEL ADILS, Sl IR L actsasyorn BT ile tespit edilemedigi diisiiniilebilir. Aym durum
+ Perirenal Hematom 8 . 9.9 9
pankreas ve hematiiri agisindan bobrekler igin de gegerli

olabilir. Hikayede solunum sikintisi varligi toraks
yaralanmalarini isaret etmekle beraber akciger grafisi (X-
ray) gogunlukla patolojinin tespiti i¢in yeterlidir ve BT
gerekli olmayabilir.




