Orijinal Soru: Klinik Bilimler 171

171 Cocuklarda yanik yaralanmalari ile ilgili asagidaki ifadelerden hangisi dogrudur?

A) Ugiincii derece yaniKar oldukga agrili yanikardir, bl olusumu gérilir.

B) Yanikdoku Uzerine erken donem buz uygulamasi skar gelisimini azaltir.

C) Hastaneye yatirnlmasi gereken tuc¢uncu derece yaniklarn hepsine doku greftlemesi gerekir.

D)

Ha_staneye yatirlmasi gerekmeyen birinci ve ikinci derece yanik hastalarnna profilaktik oral antibiyotik tedavisine gerek yoktur.
E) Infant yas grubunda yanik yuzey alanini hesaplamakicin dokuzlar kurali kullaniimalidir.

Dogru Cevap:D

DERS NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

(Bu referanslar; soru kitabi Tiim Tus Sorulari, Kamp notlarimiz ya da non spesifik slaytlardan DEGIL, ILGILI NOTLAR
sadece gunncel ders notlarimizdan verilmistir. Bu notlari subelerimizde kolayca edinip, referanslari
kontrol edebilirsiniz.)

Her Ug¢ referansimizin
(sayfa 204, 207, 215) da
bir butln halinde
Incelenmesi ile tum
secenekler
aclklanabilmektedir.

e Yanik en ciddi travmadir.

e Guntimuzde, yanikli hastanin tedavisi basta genel cerrahi olmak Uzere iyilesme sonrasi Dahasi ilk referansimizda
rehabilitasyon ekiplerine kadar farkl branslardan bircok uzmanhd takim yaklasiminda DOGRU CEVABI ||k

birlestiren énemli ve ézellesmis bir tedavi alanidir. N
cUmleden wruyoruz.
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Ciddi yamklann sistemik etkileri

HAVA YOLU YONETIMI

o Ilk ve en 6nemli adim hava yolunun agik tutulmasidir.
o Inhalasyon hasar diisiindiiren bulgular:
v Agiz cevresi ve burun killarinda yanik olmasi

v Kabalasmis ses, wheezing, stridor veya hasta tarafindan tanimlanan solunum
sikintisi (Solunum yetmezligi gelisme olasilidi yiksektir. Elektif entlibasyon gerekir).

v Hava yollarinin direkt termal hasari / duman inhalasyonu nedeniyle hava
yolu édemi dltimcul olabilir (Acil entlibasyon gerekir).

e Ilk muayene ile es zamanli olarak kalin limenli periferik intraventz kateter takilarak,
sivi resiisitasyonuna baglanir.

e Yanik > %40 ise, iki tane kalin limenli periferik intravendz kateter idealdir. Santral
venoz yol ve interossedz yol periferal yol bagarisiz olursa diglnulmelidir. Mecbur kalinirsa
damar yolu yanikli ekstremitlerden de agilabilir.
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Yanik hastalarinda profilaktik antibiyotik asla kullanimaz.
Lokal yara bakimi yapilir. Enfeksiyon gelisirse terapotik antibiyotik verilir,

Immiinizasyonu olmayan hastalara tetanoz profilaksisi acil odasinda yapiimalidir;

Adr1 yonetimi énemlidir. Opioid krizini azaltmak amaciyla multimodal agri kontroli
onerilmektedir.

Akut anksiyete tedavisinde temel unsur benzodiazepinlerdir.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi géormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.




,rw TUS HAZIRLIK MERKEZLERI

» Hafif renk degisiklikleri olabilir. Hipertrofik skar nadirdir.

Derin ikinci derece dermal yaniklar
» Retikiiler dermise kadar ilerleyen yaniklardir,
» Daha soluk ve benekli gérinimdedir.
» Basmakla solmaz.

> Buller geligebilir,
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Uciincii Derece Yamklar (Tam Kat Yamklar)

Cilt tam kat yanmistir.

Derinin elastikiyeti kaybolmustur

Agrisizdir.

Kahve veya beyaz bir renk almis, damarlar tromboze olmustur.

Bu yaniklarda klasik olarak eskar gelisir.

Eskar - Tamamen yanmig, elastikiyetini, canliidini kaybetmig, ama yapisal
bitunldgl bozulmamis deridir.

Eskaratomi gerekebilir.

Ivilesme yara kenarinda epitelizasyon ve kontraksiyon ile saglanmaya calisilr,
Ancak her zaman tam olarak olmaz. Konraktiirler gelisir.

Bu nedenle deri greftleri gerekir.
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Dordiincii Derece Yamiklar
v Deri ve derinin altinda bulunan yag, kas, kemik yapilarin da tamamen
yanmasidir,

v Genellikle elektrik yaniklari, kontakt yaniklar, yanik sirasinda biling kaybi olan
hastalarda goruldr.

¥ Yanik derinligini saptamak igin kullanilan standart yéntem klinik
gézlemdir.

v Yizeysel dokulardaki hasar, enerjiile en fazla temas eden bélge merkezde olmak
uzere, igten disa koaglilasyon, staz ve hiperemi alanlan olarak sinflanir. Geri
dénlissiiz hasarin oldugu bélge merkezdeki koaglilasyon bélgesidir.
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Yanik derecelen

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.
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v" Yiizeyel 2. derece yaniklarda topikal antibiyotikler, elastik gazli bezler ve elastik
bandajlar ile glinliik pansumanlar yapilr.

v Alternatif olarak yaralar biyolojik ve sentetik ortllerle kaplanabilir.
v" Derin 2. derece ve 3. derece yaniklarda eksizyon ve greftleme yapihr,

Giiniimiizde 3 haftadan uzun siirede iyilesecek yaniklarda en ideal tedavi,

hemodinami stabil hale geldikten hemen sonra, erken tanjansiyel eksizyon
ve greftlemedir.

Erken greftleme birgok yénden avantajlidir; sadece mortaliteyi diizeltmekle
kalmaz; rekonstriiksiyon cerrahisini azaltir, hastanede kalis siiresi ve
maliyetleri azaltir.

Biyolojik kaplamalar

Ksenograft Yaranin kapanmasi, baz1 imminolojik faydalar

Yaranin kapanmasi, cildin normal islevlerini saglar, dermal elemanlar

All ft
i inoklle olur ve skar olusumunu kotulestirebilir.

YANIK HASTASINDA BESLENME

e TUm vicut yuzey alanin %20'sinden daha fazlasi yanmis hastalarda erken enteral
beslenme viicut kitle kaybini azaltabilir ve de hipermetabolik yaniti yavaslatabilir. Yodun
bakim (nitesinde kalis stiresini kisaltir ve daha dlslk yara enfeksiyonu ile iligkilidir.

e Glutamin gibi imminiteyi destekleyen beslenme yaklasimlari enfeksiy&z
komplikasyonlarini azaltabilir.

» Antioksidan vitaminler (E vitamini, askorbik asit) ve eser elemanlar (selenyum,
cinko, bakar) iceren besinler yara iyilesmesini dizenler, immun sistemi guglendirir.

» Harris-Benedict denklemi cinsiyet, yas, boy ve kiloyu kullanarak hesaplama yapan bir
formuldur; %40'n altinda yanidi olan hastalarda hatali olabilir ve bu hastalarda Curreri
formiilii daha uygundur.

e Curreri formiiliinde kalori ihtiyaci 25 kcal/kg/gln arti 40 kcal/%TVYA/gln olarak
hesaplanir,

» Beta blokerler kalp hizini ve istirahat halindeki enenji tiketimini azaltarak protein
katabolizmasini engelleyebilir.

 Anabolik steroid oksandrolonun hastanede yatig sliresini azalttidi, hepatik protein
sentezini diizelttigi ve olumsuz endokrin yan etkisinin olmadidi gosterilmistir.

o Kullanilan diger ajanlar; biylime hormonu, insilin benzeri blyime faktéri ve
testosterondur.

e Yodun insulin tedavisi ve metformin gibi oral antidiyabetikler kas katabolizmasinin
onlenmesine katkida bulunur.

YANIGIN KOMPLIKASYONLARI

o Kritik hastalarda pnomoni ve mekanik ventilatére bagli hastalarda pnémoni énemli bir
mortalite sebebidir. Erken trakeostomi karari gerekebilir.

» En yaygin sepsis kaynaklari yaralar ve / veya pulmoner sistemdir. Dider
potansiyel kaynak ise, bakteriler icin dodal bir rezervuar olan gastrointestinal
sistemdir. Aclik ve hipovolemi, splanknik yataktan kani yonlendirir ve mukozal atrofiyi
ve badirsak bariyerinin basarnsizlidini tesvik eder. Erken enteral beslenme, septik
morbiditeyi azaltir ve bagirsak bariyerinin bozulmasini énler,

e Abdominal kompartman sendromu

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.



