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OZET :

1990 yili icerisinde Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Aragtirma Hastane-
sinde yatarak tedavi goren 68 yanik vakasi retrospektif olarak degerlendirildi.

: Vakalarin % 44.1 i kaynar szv) yamigi olup % 29 4 oramnda belirlenen eleki-
rik yaniklarinda diger sistem bulgular: 6n planda idi. Mortalite oram % 22.05
olup &liime neden olan sebepler arasinda sepsis ilk sirada yer alnustir.

Anahtar kelimeler: Yamk, Adli Tip

GIRIS

Insan viicudunda 1s1 enerjisinin meydana getirdigi lezyonlar yamk olarak ad-
landinilir (2). Is1 enerjisi viicuttaki etkisini gaz, sivi ya da katt maddeler aracih@
ile meydana getirir (). Dikkatsizlik ve tedbirzislik ya da kasit sonucu meydana
gelen yaniklar nedeni ile yilda her 100.000 kigiden 16-51 kigi tedavi amaci ile
hastanelere bagvurmaktadir (11).

Uygulanan 1s1 enexjisinih siddetine ve siiresine gore degisik klinik‘tabiolar
goOsteren ve Oliimlere neden olabilen yaniklar beraberinde cezai ve hukuki sorum-
luluklann da dogmasina yol agmaktadir (1,7,8).

Bu calismada 1990 yili icerisinde Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi
Aragtirma Hastanesinde yatarak tedavi goren 68 yanik vakasimin retrospektif
degerlendirilmesi yapilmistir.

 MATERYAL VE METOT
1990 ym icerisinde Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma Hastane-

sinde yatarak tedavi goren 68 yanik vakasina ait dosya retrospektif olarak incele-
nerek elde edilen bilgiler yanik tiirii, cinsiyet, yas, yamk yiizdesi, 6liim oram,

* Atatiirk Uni. Tip Fak. Adli Tip Anabilim Dah Yrd. Dog. Dr.
** Ankara Uni. Tip Fak. Adli Tip Anabilim Dah Prof. Dr.
Bu ¢alisma 14. Ulusal Dermatoloji Kongresinde sunulmusgtur.

125



hastanede yausg siiresi ve 6denen ticret yoniinden degerlendirildi,

BULGULAR

Siklik : 1990 yil icerisinde yatarak tedavi goren 959 adli vakanin % 7.09 u
yanik vakasidir. ,

Cinsiyet: Vakalann 67.64 ii erkek, % 32.36 &1 kadindr, (ez’kek/kadm:,
09). .

Yanik tiirii ve ortalama yas: Vakalar iig grupta toplanarak Tablo 1 de
gosterilmigtir,. .

Tablo 1: Yaml; tiirleri i(e yag ortalamasi

Yanik Tiinii \ Say1 (n) Yiizde (%)  Yas ortalamas; (y1l)
Sivi yanizn 30 a1 9.7
Elektrik yam - 20 2941 241
Ates yamg. 18 26.47 16.8

Genel | 68 100.00 15.8

Vakalann mevsimlere gore dagihimu: Yanik vakalanmn yiin ikinci yansinda
artig gosterdigi belirlenmigtir (Tablo 2).

Tablo 2 Vakalann mevsimlere gore dagilimm

Aylr Sayi () Yizde (%)
Analk-Ocak-Subar ' 10 1471
Man-Nisan-Mayxs : _ 8 11.76
Haz. Tem. Agustos 23 33.82
‘Eyliil-Ekim-Kasim 27 39.71
Toplam . 68 10000

Mevcut lezyonlar: Vakalarda belirlenen yanik ve travma bulgulan Tablo 3 de
gosterilmistir. _ ' '
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Tablo 3: Mevcut lezyonlann dagilimi

Lezyon Say1 (n) Yiizde (%)
%20-50 yamk 29 42.64
%10-20 yamk s 22 32.35 -
%10 > yamk . 4 5.88
Kontuzyo serebri 3 441
%50 < yanik 2 2.94
Kosta king 2 2.94
Pubis king 2 2.94

- Dalak riiptiirii 1 1.47
Hemotoraks 1 147
Femur kind 1 1.47
Atelektazi 1 1.47
Vertebra kompresyon king 1 1.47

Mortalite oran:: Tedaviye alinan 68 yamik vakasimn 15 i (% 22.05) Tablo 4
de gosterilen gesitli nedenlere bagh olarak lmiistiir. :

Tablo 4: Oliim nedenleri

Oliim Nedeni ' f Say1 (n) Yiizde (%)
Sepsis 7 46.66
Renal yetmezlik 3 20.00
Serebral 6dem 2 13.33
Pulmoner emboli 1 6.66
Hipovolemik sok 1 6.66
Solunum-Dolagim yetmezligi 1 6.66

- Toplam ' 15 100.00

TARTISMA:

Deri biitiinliigiiniin bozulmasina neden olan 1s1 enerjisi gaz, sivi ya da kat
maddelerin aracilif1 ile viicut sistemlerinde bozuklukiara yol agar (1,2,5,11).
Ozellikle evlerde ve i yerlerinde kaynar stvilann dokiilmesi ya da yanici ve yakici
maddelerin hava ortaminda birlesmesi ile meydana gelen yangmlar ya da direkt
olarak elektrik akimimn viicuda transferi sonucu olusan yamklar 6liimlere neden
oldugu gibi milyarlarca liralik maddi hasara yol acarak beraberinde cezai ve huku-
ki sorunlar yaratmaktadir (1,8,8,12). ’
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Calismamizda 68 yanik vakasi 1990 yili icerisinde hastanemize intikal eden
959 adli vakanin % 7.09 unu olugturmaktadir. Bu oran, 6zellikle kapali ortam
yanginlarinda asfiksiye, yildinm ve elektrik ¢arpmalannda kalp iletim bozukluk-
larina bagh olarak meydana gelen ani 6liimler ve hastaneye intikal ettirilmeyen va-
kalar da diigiiniilecek olursa oldugundan daha diisiik degerdedir.

Vakalarn % 67.64 ii erkek o'lup toplumumuzda erkeklerin sosyal hayata '
daha fazla katulmalan nedeni ile dig tehlikelere daha fazla maruz kaldiklan
gergegine uymaktadir (3). . )

Yanik tiirii olarak en sik kaynar s1v1 yamgmna rastlamlmugtir (% 44.12).
Elektrik yaniklan % 29.41, ates yamklan ise % 26.47 oranindadir. Kaynar sivi
yaniklarimn fazlahigi; yoremizde kig mevsiminin uzun siirmesine ve yazin da
- tandir ocaklarinin yakilmasin bagh olarak kalabahk niifusa sahip ailelerdeki dikkat
ve tedbirin yeterli olmamasina baglanmigtir.

Cahsmamizda elde edilen anlamh bir bulgu elektrik yamklarina maruz ka-.
lanlarin yas ortalamasimn 24.1 gibi orta geng yas grubunu gosterirken, kaynar
stvi yaniklarina maruz kalanlann yas ortalamasinin 9.7 olmasidur. Tiim vakalarda-
ki ortalama yagin 15.8 tespit edildigi diisiiniilecek olursa yaniklanin meydana ge-
tirdigi sosyal ve ekonomik zararin 6nemi daha iyi anlagilabilecektir.

Vakalann mevsimsel dagiliminda % 39.71 ile Sonbahar ilk siray1 alirken,
Gok ve arkadaglafinin galismasinda ilk sirayt % 42.8 ile kig mevsimi almustir (8).

Cesitli servislerde tedaviye alinan hastalarda Oncelikle dokuzlar kaidesine

~ uyularak yanik yiizdesi saptanmig ve aynica 6zellikle elektrik ¢arpmalarinda kiint
travmaya bagh olarak meydana gelmis diger sistem bulgulan dikkate alinmstir.

Bu bulgulann degerlendirilmesi prognoz acisindan 6nemlidir (2,7). -

Tedaviye alinan hastalardan 15 tanesi (% 22.05) tedavi sirasinda gelisen
komplikasyonlar nedeni ile Olmiistiir. Oliimlerin 15 i (% 53.33) ateg yamgi, 5 i
(% 33.33) kaynar sivi yamg, 2 si (% 13.33) elektrik yanigi sonucu meydana
gelmistir. Gok ve arkadaglannin yamga bagl 6liim sonucu yapilan 82 vakalik
calismasinda da ates yamig % 97.56, kaynar s1v1 yani$1 % 2.44 oraninda sorumlu
bulunmustur (8). Ates ©yamginda doku harabiyetinin daha siddetli olmasi nedeni
ile sistemik problemlerin daha hizli ve sik gelistigi bilinmektedir (5,6).

Olim nedenleri arasinda sepsis % 46.66 ile ilk sirayi almigur. Sepsisin
ozellikle yamk sonras: tigiincii glinden itibaren 6nemli bir mortalite nedeni olarak
oraya giktif1 bilinmektedir (4,6,8,11). Calismamizda akut tiibiiler nekroz ve buna
bagli olarak gelisen renal yetmezlik % 20 ile ikinci siklikta 6liim nedeni olmustur.
Ozellikle yanik derecesi ve viicut tutulum ylzdesi fazla olan yaniklarda 6liim riski
fazladir. Calismamizda ki % 22.05 ilk mortalite oram yliksek olup Universite
biinyesinde blgeye hizmet veren Hastanemizde yanik yogun bakim iinitesinin
devreye sokulmasi gerektifi sonucunu ortaya koymaktadir.

Yanik nedeni ile tedaviye alian hastalar ortalama 14.5 giin tedavi gorerek

128



1.152.074 iicret 6demiglerdir. Yanik tiirlerine gore alev yaniklan en ¢ok hastane-
de kalan (21.3 giin) ve buna bagh olarak en fazla licret 6deyen grup olmustur.

YANIKLI HASTALARIN ADLI TIP YONU

Calismamizda vakalann hepsinin tedaviye almm1§ olmasi nedeni ile Adli
Tibb1 en ¢ok mesgul eden "sahsin canh iken mi yoksa 61 iken mi yandif1” soru-
suna cevap aramaya gerek kalmamugur (5,6,8).

Yamk vakalarinda TCK'un ilgili maddelerine gore sorumlu kigiler ceza
alirlar (12). Yaniklann ge¢ komplikasyonlarindan olan kontrakiiirlere ve direkt
yanik etkisine bagli olarak ya da ¢zellikle elektrik ¢arpmalarinda travma sonucu
gelisen organ fonksiyon kayiplan Borglar Kanunu'nun ilgili maddelerince tazmi-
nat davalarna konu olur (9). '

Sonug olarak yaniklann siklikla dikkatsizlik ve tedbirsizlik sonucu meydana
geldigi, kaynar siv1 yaniklannin ¢ocukluk, elekirik yaniklannin ise orta geng yas
grubunda sik gorildiigi, elektrik yamklannda travmaya bagh lezyonlann 6nem
tasidig, alev yaniklarinda mortalitenin daha yiiksek oldugu, 6lim nedenleri
arasinda sepsisin ilk siray1 aldi$y, alev yaniklanmn tedavisinin daha uzun siireli
oldugu belirlenmistir.

Sosyoekonomik bir problem olan morbidite ve mortalite oram yiiksek yamk
vakalannin 6nlenebilmesi igin gerekli azami 6zenin ilgililerce gosterilmesi gerek-
tigi sonucuna vanlmistr.

SUMMAKY

THE RETROSPETIVE EVALUATION OF 68 HOSPITALIZED BURNS
CASES

In this situdy, 68 patients admitted to Atatiirk University Research Hospital
of Medical Faculty due to burns were evaluated retrospectively. -

We found that fluid burns were responsible for 44.1 percent of the cases.
And also burns caused by electricity were 29.4 per cent of the cases. Mortality
ratio was found as 22.05 per cent. In our study, sepsis was the most common
reason of the deaths. , ‘
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