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TURKIYE’DE TRAVMA VE ACIL CERRAHININ GUNCEL DURUMU

Ulkemizin gerek carpik kentlesme ve endiistrilesmesi gerekse de asiri niifus artisi ile
birlikte trafik, is ve ev kazalar ile siddet olaylarinin artmasina bagl olarak travmaya
maruz kalan hasta sayisi giderek cogalmaktadir. Travma 0-40 yas gurubu insanlarda
birinci, 45 yas ve Uzeri insanlarda ise dérdincli sirada 6lim nedenidir. Ayrica,
beklenilen yasam slresi uzun olan geng¢ insanlarin, sakat yada is géremez hale
gelmesine yol acarak agir psikolojik, sosyal ve ekonomik sorunlara da neden
olmaktadir. Her yil genel nifusun % 25'i degisik sekil ve derecelerde yaralanir.
Bunlarin yaklasik % 50'si hastaneye basvuracak ciddiyettedir. Hastaneye
basvuranlarin ise % 12'si yatirilarak tedaviyi gerektirir. Yatirilan hastalarin % 15'i ileri
dereceli travmall hastalardan olusur ki, travma bunlarin % 3'Ginde 6lime ve % 8'inde
ise kalici sakatliklara yol agar (1-5). 1997 yilinda Economist Dergisi’nde yayinlanan
bir arastirmaya goére Turkiye her kat edilen 100 kilometrede meydana gelen trafik
kazalarindaki 61im oraninda dinya birincisi olmustur. Turkiye’de her 100 kilometrede
olan 5,134 kazada 11 kisi can verirken, ikinci sirada yer alan Guney Afrika’da bu
sayl 10, ondérdiinc sirada yer alan isvec’te ise bir kisidir. En cok &limcil trafik
kazasinin meydana geldigi Amerika Birlesik Devletleri’nde ise, her 100 kilometredeki
6lu sayisi yalnizca ikidir. Olumciil trafik kazalarinin yogunluguna ragmen élen insan
sayisinin bu kadar distk olmasinin nedeni hastane ve hastane &éncesi travma

organizasyonunun mikemmelligine baghdir (1, 4)
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Tarkiye’de son zamanlarda medyanin zorlamasi ve Avrupa toplumuna uyum c¢abalari
cercevesinde travmall hasta bakimi daha sik giindeme gelmeye baslamis, bdylece
bu konudaki organizasyonsuzluk kamuoyunun gézleri 6ntine serilmigstir. Kabul etmek
gerekir ki, Avrupa’da trafik kazalarinda birinciligi elinde tutan ve terdr olaylari ile toplu
felaketlerin artarak sdrdigiu Ulkemizde travma bakim sistemlerinin ve travma
egitiminin Ulusal dizeyde organizasyonu artik kacinilmaz hale gelmistir. Travma ve
Acil Cerrahi organizasyonunu; Hastane Oncesi organizasyon ve Hastanelerde
organizasyon olarak iki baglik altinda incelemek uygun olur.

Hastane Oncesi Organizasyon:

a) Haberlesme: Ulkemizde giinlik yasamda karsilasilan acil problemler karsisinda
gbrevlileri olay yerine cagirmak icin aranmasi ve bilinmesi gereken bir ¢ok
telefon numarasi vardir. Mevcut sistemde, acil saglik problemleri i¢in 112 telefon
numarasi ile ulasilabilen Acil Saglik hizmetleri, adli sorunlar icin 155 telefon
no’lu polis imdat ve 156 no’lu jandarma merkezleri, trafik sorunlari i¢in 154 no’lu
Acil Trafik hatti ve yangin icin de 110 telefon no’lu itfaiye merkezi bulunmaktadir
(3). Bu tablodan da gdérulebilecedi gibi cok basli bir acil yénetim sistemi
mevcuttur. Halbuki gelismis birgok Ulkede oldugu gibi bu olaylarin hepsini tek
bir merkezden yénetmek ve bes ayri telefon numarasini bir telefon numarasina
indirgemek mumkinddr. Bu Amagla Amerika Birlesik Devletlerinde, 911,
ingiltere’de ise 999 no’lu telefonlar kullanilmaktadir (3, 6). Béylelikle adli bir olay
icin merkezi telefon arandiginda olay hakkinda alinan kisa bilgi sonrasi gerekli
birimler (polis, ambulans, itfaiye) ayri ayri, yada ayni anda olay yerine
yOnlendiriimektedir. Yine Ulkemizde blylk eksikligi hissedilen ambulans
sistemleri ile acil merkezi ve merkez ile hastaneler arasinda hizli ve etkin bir

haberlesme aginin kurulmasi son derece énemlidir. ASKOM olusumlari ile bu
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konuda yol alinmigtir, ancak ideal dizeye ulasilabilmesi icin bu olusumun tim
illerde ve ideal diizeyde hizmet vermesi gereklidir.

b) Egitim: Trafik kazalarina bagl élimlerin % 50’si kaza aninda olay yerinde
meydana gelmektedir. Bu 6limleri engellemek igin en etkin yol, travmaya neden
olan etkenlere ve bu etkenlerden korunmaya yoénelik halk egitimi ile yetkili
kisilerin koruyucu ©6nlemleri alarak bunlar titizlikle uygulamalarina baghdir.
Ornegin trafik kazalarinin énlenmesinde hiz sinirlamasi ve alkollii araba
kullaniimasinin engellenmesi, kazalar azaltirken, motosiklet kullananlarin kask,
araba sdrucullerinin ise emniyet kemeri kullanmalari kaza olsa dahi 6lim
oranlarini disirmektedir (1-5)

c) Arac- Gerec: Hastane O6ncesi organizasyonun en &énemli araci olan
ambulanslarin, gerek olay yerinde gerekse de nakil sirasinda hastaya hayat
kurtarici her tarli midahaleyi yapacak donanima sahip olmasi gerekir (2,3,7).
Travmatik 6limlerin % 30'u, ilk 3 saat icinde olan 6limler olup bu hasta
gurubunda 6l0m oranlarinin disidrilmesi ve hastane 6éncesi organizasyonun,
dolayisi ile nakil sistemlerinin bagarisina baglhdir. Hastalarin olay yerinden
ambulansla alinmasi ve bu hastalara bilingli ilk midahalenin yapilmasi yaninda
hastanin yaralanma ciddiyetine gbre tedavi edilebilecegi en yakin ve en uygun
hastaneye ulastinimasini ve hastanin hayatta kalmasi i¢cin ¢ok énemli olan
zaman kaybinin en aza indirilmesini saglar. Ulkemizde son yillarda bu alanda
blylk mesafeler kat edilmis olup 5 yil dncesine kadar travmaya maruz kalan
hastalarin % 70’inden fazlasinin kendi imkanlari yada yardimsever vatandaslar
tarafindan en yakin saglik kuruluglarina getirilirken, simdi bu oran buydk
sehirlerimizde % 30’lara kadar dusartlmustar.

d) Personel: Hastane éncesi organizasyonda ambulans sistemlerini ydnetecek ve
olay yerinde acil hastalara zamaninda etkili midahaleyi yapabilecek saglik

personellerinin varligi mortalite ve morbiditeyi azaltmak acgisindan son derece
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6nemlidir. Amerika Birlesik Devletlerinde bu amag ile yetistirilen Acil Tip
Teknisyenleri basarili hizmetler vermektedir. Acil tip teknisyenleri, kendi
iclerinde gruplara ayrilmaktadirlar. Bunlar: 1- Ambulansta hizmet veren acil tip
teknisyenleri, 2- Ara hizmet veren acil tip teknisyenleri, 3- Paramedikler’dir.
Ambulansta hizmet veren acil tip teknisyenleri kardiyopulmoner resisitasyon,
hava yolu agcma, kanama kontrol, kiriklari atele alma, bandaj gibi girisimleri
yapabilmekte ve agir kurtarma gereclerini kullanabilmektedirler. Ara hizmet
veren acil tip teknisyenleri ise bir énceki gruba ek olarak; sok tani ve tedavisini
yapabilmekte, damar yolunu acabilmekte, entibasyon ve defibrilasyon
uygulayabilmekte ve basit dizeyde EKG yorumu yapabilmektedirler.
Paramedikler ise tim bunlarin yaninda, kardiovaskuiler acillerin farmakolojik
tedavisi, pnémotoraks dekompresyonu gibi konularda bilgi ve beceri sahibidirler
(8, 9). Ulkemizde de son yillarda bu amaca yonelik okullar acilmistir. Saglk
Bakanhginca bu okullarin egitim kalitesi denetlenmelidir. 2007 yili itibari ile,
aghk Bakanhgdimiz tarafindan ATT’lere y6nelik ambulanslarda istihdam
saglanmasi ¢ok sevindirici bir gelismedir. Dernegimizde hemsire ve ATT lere
ybnelik HTT_TRK egitimlerini 20 ilimizde aktif olarak uygulamaktadir. 112 Acil
ambulanslarinda genellikle pratisyen hekimler ile bu hizmet verilmektedir, ancak
ATTlerin istihdam edilmesi bu tablo degismektedir. Bu hekimlerin ve ATTlerin
6zellikle travmali hastaya bilingli yaklagimlari konusunda Ulusal Travma ve Acil
Cerrahi Dernegi araciligi ile Travma ve ResUsitasyon Kurslari (TRK ve HTT-
TRK) diizenlenmektedir. Dernek ve Saglik Bakanhgi is birligi ile bu kurslar acil
hizmeti veren hekimlere 2004 yih itibari ile Acil Hekimligi Sertifika Programi
Uygulama Yoénergesi ile zorunlu hale getirilmis ve Ulke genelinde basarili

sonugclar alinmaya baslanmistir.
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Hastanelerde organizasyon:

Bina, Arac¢-Gerec: Ozellikle Amerika Birlesik Devletleri gibi gelismis tilkelerde travma
hastasina travma sonrasi bakimin tOm asamalarinin gergeklestirilebildigi Travma
merkezleri (trauma centers) kurulmustur. Bu merkezler 6ézelliklerine gbére birinci,
ikinci ve Gglncu derece olarak siniflandiriimistir (8, 9). ABD’deki bu merkezler ayrica;
lokal, cevresel ve bdlgesel Travma merkezleri olarak da siniflandiriimaktadir. Lokal
travma merkezlerinde temel yasam destedi doktor ve yardimci saglik personel
tarafindan uygulanmakta ve 0&zel bir bakim olmayip diger merkezlere nakil
yapilmaktadir. Cevresel travma merkezlerinde tibbi ve yardimci saglik personeli 24
saat boyunca yasam destegi ve tam hasta bakimi yapabilmektedir. Bélgesel travma
merkezleri ise Universitelerde bulunmakta, ileri tedavi ve egitim destegi
saglamaktadirlar. Amerika Birlesik Devletleri’nde travma merkezlerinde calisan
hekimlerinde girisimleri ile bu merkezlerin Travma ve Acil Cerrahi merkezlerine
(acute care surgery centers) doénustirilmesine yonelik calismalar strdartilmektedir.
Avrupa birligi ve Avrupa Travma ve Acil Cerrahi Dernedi Avrupa’daki organizasyonu
Travma ve Acil Cerrahi baslg altinda yapilandirmayr uygun gérmuslerdir.
Tirkiye'de gerekli hazirliklari ve alt yapiyi hizla tamamlayarak Universiteler ve Saglik
Bakanligi hastaneleri bilimsel isbirligi ile calistinlacak Travma ve Acil cerrahi
Merkezlerini kurmalidir.

Ulkemizde su anda travma merkezleri bulunmadigindan, derecelendirimeleri de
yapillamamistir. Ancak saglik kuruluslari birinci, ikinci ve tg¢lncl basamak olarak
siniflandiriimaktadir. Saglik ocaklari, semt poliklinikleri, ana ve c¢ocuk saghgi
merkezleri, dispanser ve saglik istasyonlari birinci basamakta yer almaktadir. Devlet
hastaneleri ikinci basamak olarak adlandiriimaktadir. Universite hastaneleri ve 6zel
dal hastaneleri gibi referans hastaneleri ise G¢lncl basamakta kabul edilmektedir (3,
11, 12).
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Tarkiye’'de bircok saglik kurulusunda daha plan asamasinda acil servislerin
unutuldugu ve daha sonra zorlama alanlara acil servisler kurularak hizmet veriimeye
calisildigr goérulebilmektedir. Bu alanlar ¢ogunlukla basik havasiz ve bir¢gok hastaya
ayni anda hizmet vermeye uygun olmamaktadir. Se¢gme sansi olmayan hasta adeta
bu sartlara mahkdm edilmektedir. Acil Unite binalari genis ve ferah olmali, hasta
kapidan rahatca karsilanabilmeli, muayene tetkik ve girisim alanlarina kolayca
ulasiimahdir. Hastanelerin acil servislerinin girigleri ayri olmaldir. Bu amaglarla acil
Uniteler hasta kabul ve triyaj alanlari, ayaktan tedavi alani, acil tedavi ve resisitasyon
alani, kticik cerrahi igslem alani, gbzlem alani, acil ameliyathane, réntgen, laboratuar,
yogun bakim, guvenlik birimi, ambulans rampasi ve helikopter pisti ile morg

bdlimlerinden olusmahdir.

Saglik Ekibi: Turkiye’de tek isi Travma ve Acil cerrahi hastalarinin takip ve
tedavisine bakmak olan bir hekim grubu maalesef yoktur. Son yillarda sayilar
giderek artan Acil Tip uzmanlari dahili ve cerrahi tim acil hastalarinin hayat kurtarici
ilk mudahalelerini yaptiktan sonra hastanin takip ve tedavisi icin ilgili bransa
devretmesi gerekmektedir. Ozellikle multi-travmali hastalar ortada kalmakta her
uzmanlik dah konsultasyonlar ile o6nerilerde bulunmakta ve hasta acil serviste
kalmaya mahkOm olmaktadir. Bu hastalarin takipleri zorunlu olarak, acil servislerde
acil tip uzmanlar yada bircok hastanede oldugu gibi Genel Cerrahi uzmanlari
tarafindan yapilmaktadir. Bu durum travmali hastanin takip ve tedavisini aksatmakla
kalmayip, rutin servis hizmetlerinin de aksamasina yol agmaktadir. Bir ¢ok acil
servisin gbzlem yataklar ginlerce hatta haftalarca bu hastalar tarafindan isgal
edilebilmektedir. Multipl travmali hastalar ¢odunlukla yaralanmalarinin ciddiyetine
gbre hastanin en fazla hangi cerrahi bransi ilgilendirdigine inaniliyorsa o cerrahi
brang tarafindan Ustlenilmekte, hasta bir bitin olarak ele alinmadigindan da diger
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yaralanmalarin lokal ve/veya sistemik etkileri gbzden kacabilmekte buda hastanin
mortalite ve morbiditesini arttirmaktadir. Ulkemizde travmali hasta bakiminin
genellikle degisik cerrahi branglardaki hekimlerin ikinci isi olarak yuritilmesi de bu
hastalarin bakim ve tedavisinde gecikme ve sorunlara yol agmaktadir. Ayrica
hekimlerin bunu ikinci bir is kabul etmesi nedeni ile hasta bakimindan daha énemili
olan travmanin énlenmesi ve ilkyardim egitimi ile travma organizasyonu konularinda
yeterli calisma yapilamamaktadir. Ginimuzde travma hastalarinin tedavisi yanik ve
transplantasyon hastalarinda oldugu gibi hem hastane hizmetlerinde gelismis bir
altyapr hem de hasta bakiminda profesyonel bilgili ve bilingli yaklasimi gerektirir.
Travma hastalarinin gerek ameliyat éncesi resusitasyonu, gerek definitif cerrahi
tedavileri, gerekse de ameliyat sonrasi yogun bakimlari ézellik arz eder. Ancak
travma deneyimi az olan bir cerrah bu tir hastalarin tedavisinde yetersiz
kalabilmektedir. “American College of Surgeons” bir raporunda ABD’deki cerrahlarin
yarisinin yilda en az 20’den az travma olgusu goérdikleri ve travma agisindan
asistanliklari sirasinda yeterli bir egitim almadiklari belirtilmistir. Ulkemizde ise hic acil
nbébeti tutmayan hastanelerin bile genel cerrahi uzmanlik egditimi verdigi dikkate
alinirsa, durumun daha da vahim oldugu bir gergektir. Multipl travmali hastalarin acil
servislerdeki ilk resdsitasyonunu genellikle deneyimsiz geng¢ asistanlar veya
pratisyen hekimler yapmakta, onlari ydénlendirecek deneyimli travma cerrahlar
olmadigi icin de pek ¢ok dnlenebilir 6limler veya sakatliklar meydana gelmektedir.
GUnUmUzde cerrahi asiri derecede yan dallara ayrilmistir. Ancak multitravma insan
vicudundaki anatomik bélgelere gbére yan dallara ayrilan cerrahlarin sinirlarini
zorlamaktadir. Bir travma cerrahi ¢ogu zaman birden fazla anatomik bdlgenin
yaralanmasi ile ugrasmak zorunda kalir ve bunlarin hepsinin tedavisini bilmek
zorundadir. Daha da o6nemlisi travma cerrahi yalmz yarali organin anatomik
onarimini degil bu yaralanmanin organizma UGzerindeki sistemik etkilerini de tedavi

etmek zorundadir. Yapilan arastirmalar agik¢ca gOstermektedir ki, travma
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merkezlerinde travma cerrahlarinin liderliginde yapilan travma bakiminda mortalite
ve morbidite ¢cok daha disik olmaktadir. Multitravmali hastalarin bakimini birden
cok disiplinli bir yaklasimda ele alacak ancak farkli cerrahi branglarin farkh
yaklagmalarini koordine edecek, sok, multi organ disfonksiyonu gibi travmanin
sistemik etkilerini de tedavi edebilecek bir lidere gereksinim vardir. Genel cerrahlar
hem cerrahi prosedirler hem de sok, sepsis, multiorgan yetmezIigi gibi travma ile i¢
ice olan pek ¢cok kavrami en iyi bilen yada bilmesi gereken cerrahi gruptur.

Ulkemizde Travma ve Acil Cerrahi hastalarinin bakimina yeterince kaynak
ayrilmamasi ve gereken 6nemin verilmemesi nedeniyle travma bakimi ya bunu
angarya gibi gbren ve elektif cerrahiyi esas igleri olarak sayan, yada iyi niyetli
olduklar halde travma ve acil cerrahi egitimi almadiklari igin, tam olarak neyi nasil
yapacaklarini bilemeyen cerrahlar tarafindan géttrilmeye calisiimaktadir. Bazen de
ameliyat yapamayan neredeyse emekli olmus cerrahlara acil servisler teslim
edilmekte, bu kigilerde idari goérevler almasi digsinda pek hasta bakimi ile
ilgilenmemekte, ekibin basinda bir cerrah varmis gibi gériinmesine ragmen bu acil
servislere gelen hastalar da ideal bir cerrahi bakim gérememektedirler. Bu hasta
bakiminin yetersiz olmasini saglamakta ancak daha da kétisu kisilerin bunu ikinci bir
is kabul etmesi nedeniyle hasta bakimindan daha énemli olan travmanin énlenmesi
ve organizasyonu konusunda ise hi¢ bir sey yapilamamaktadir. Ulkemizde 697
cerraha yapilan bir ankette cerrahlarin % 98’i travmali hastaya yaklasiminda

sorunlari oldugunu kabul etmislerdir.

Ulkemizde de travma ve acil cerrahi, travmayla sik karsilasan, ancak buna ragmen
6lim ve sakat kalma oranlari dusitk olan gelismis Ulkelerdeki gibi degisik
branglardaki cerrahlarin ikinci isi yada angaryasi konumundan c¢ikarilarak bu konuda
ihtisaslasmis ve travmay! kendine ilk ve tek is olarak kabul etmis travma ve acil

cerrahi uzmanlari tarafindan koordine edilmelidir. Bu uzmanlar hem travma
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hastasinin kisa sirede ve en iyi sekilde tedavi edilmesini, hem de bundan daha
6nemli olan travmadan korunma ve travma organizasyonunun gelistiriimesinde
6nemli goérevler Ustleneceklerdir (2,3,13,14,15). Bu nedenle yeni hazirlanan ihtisas
tizGgunde gerekli degisiklik yapilarak Travma ve Acil Cerrahi’nin, Genel Cerrahi’ye
bagh bir Gst ihtisas dal veya yan dal haline getiriimelidir. Genel Cerrahi uzmanlari
yaninda Ortopedi ve Travmatoloji, Beyin Cerrahisi ve Gégus Cerrahisi uzmanlari da
bu yan dali yapabilmelidir. Genel cerrahi uzmanlari i¢in 3, Ortopedi, Beyin cerrahisi

ve gbgus cerrahisi icin 4 yil streli olmasi énerilmektedir.

Travma ve Acil cerrahi Hastalarina yaklasimin her asamasinda gérev alacak
yardimci saglik personelinin 6zel egitimi saglanmali ve 6zIUk haklar diger bélimlerde
calisanlara oranla iyilestirilerek daha cazip hale getirilmelidir.

Saygilarimla,

Prof. Dr. Cemalettin Ertekin

Istanbul Tip Fakiiltesi Istanbul Tip Fakiltesi
Genel Cerrahi AD Ogretim Uyesi

Ulusal Travma ve Acil cerrahi Dernegi Bagkani
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