GOZ KURESI YARALANMALARINA
YAKLASIM VE YONETIMI
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Goz Klinigi



GOz Travmalarinin Onemi

e Tum travmalarin %2-3’0 goz travmasidir
* Gorme fonksiyonun kaybi ile sonuclanabilir

* Hasta ve ailesi icin yikici bir durumdur

* Geng erkekler, is kazalari, ev kazalari, spor

yaralanmalari



BU SUNUMUN ONEMI

Acil durumla ilgili semptom ve
bulgularin saptanmasiyla-Goz
acillerinin bilinmesi ile

G0z doktoruna gerekli ve yeterli bilgininin aktarilabilmesi ile acil mudahaleye
daha erken baslanabilir veya uygun sevk planlanabilir

Dogru ilk miidaM#® Gozun
kurtulmasini

saglanabillir
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Optik Sinir- Ekstraokuler kaslar




Acil Serviste Ilk Yaklasim

Hastanin Stabilizasyonu

. Once hayat kurtarma

« Ama goz icin gecen sure onemli
- Koordinasyon gerekli



Acil Serviste Ik yaklasim
Gozde ABC

Avoid harm (Zarar 6nle)
GOz Uzerine basmak yasak
GOz kuresi ruptiri stphesi varsa koruyucu goz kalkani
Kimyasal yanikta hemen irrigasyon

Basic vision assessment (En hizli gérme
degerlendirmesi)

Critical findings (Kritik bulgular)
GOz kapagi kesisi
Kornea perforasyon suphesi
Hifema
Dilate, 1s19a reaksiyonsuz pupil
Ekstrude doku
Orbital blow-out bulgulari
Kimyasal yanik siddeti



Acil Serviste Ik Yaklasim

Gozde Acil Degerlendirme

« Gorme keskinligi olgumu
« Pupilla reaksiyonlari
« GOz hareketleri

. On segment muayenesi



Acil Serviste Ilk Yaklasim

Yapilmasi Gerekenler-1

. Delici yaralanma veya ruptur suphesinde
GO0z uzerine koruyucu kalkan konulmali

(bandaj deqil)




Acil Serviste Ilk Yaklasim

Yapilmasi Gerekenler-2
o Tetanoz profilaksisi

» Analjezi

« Antiemetik ( kusma basing
artisi  acikparalanma&si olan
gozde olumsuz etkili)

« Genis spektrum IV antibiyotik
(acik yaralanmada)



Acil Serviste Ik Yaklasim
Yapilmamasi Gerekenler

« GOz uzerine baskill bandaj koymal!

« GOz kapaklarini zorla acma

« Yabanci cismi oynatma/cikarma

« Hifema varsa aspirin verme



Tanida Goruntuleme

* Orbita BT: En degerli ydntem

« GOz ici yabanci cisim, kemik frakttra, rapttr
suphesi




Tanida Goruntuleme
 Okuler USG

- Aclk yaralanmalarda ameliyat oncesi
kontrendike

- Kapalil yaralanmalarda retina dekolmani,
vitreus hemorajisi icin kullanilabilir.

NAME:
48mm 382 RIGHT
< > TGC=-26dB




SIK GORULEN GOZ ACILLERI

o Travma
- Kunt
- Delici
- Kimyasal
- Kirmizi goz
- Akut gorme kayb!



Kunt Goz Travmasi

Nasil bir darbe
Siddeti?

Ne zaman
Gorme nasil
Agri var mi

GOz hareketleri
normal mi

Pupil nasil

Hifema var mi



Kunt GozTravmasi

* On segment
komplikasyonlari

* Hifema

* [ridodiyaliz

* Pupilla sfinkter
yirtiklari

e Katarakt

* Lens subluksasyonu

* Glob rapttru




Kunt Goz Travmalari
Konjonktiva Yaralanmalari

. Konjoktivada kesiler, laserasyon, kemozis, subkonjonktival hemoraji
olabilir.
. Oncelikle alttaki sklerada yaralanma olup olmadigi arastiriimalidir.

- Ogzellikle hemoraiji alttaki travmalari gizleyebilir.




Kint GOz Travmalar!

* Konjonktiva yaralanmalari




Kint Goz Travmalari

* Konjonktiva yaralanmalari




Skleral Yaralanma




Kunt GOz Travmalarl

Hifema

Komplikasyonlar
Gozici basing artisi
Korneal boyanma

Sekonder hemorajiler

On kamarada seviye yapmis hemoraji icin kullanilan bir terimdir.
Ozellikle kiint g6z travmalarinda siklikla karsimiza cikar.



Kint GOz Travmalar!

* GOz kapagi/orbita travmasi

Kompresif

* Proptozis mmp  Orbital hemoraji mmp  Optik
Noropati

Gorme ve
Isik reaksiyonu




Kunt Goz Travmalar

Orbita Kiriklan =

T

Coronai CT scan: Left Diow-0ut fracrure




Kunt Goz Travmalari

Arka segment
komplikasyonlari

e Commotio
retina

* Koroid rupturu

e Retina yirtiklari

« Optik sinir
hasari



DELICI GOZ YARALANMALARI
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* Once Hayati tehlike degerlendirilir

* Acil g6z konsiltasyonu
* GOz korunmali v
* Goze baski uygulanmamali
* Tetanoz profilaksisi

* GIYC? BT

* Antiemetik

* Analjezi ve sedasyon




Delici Goz Yaralanmalari

o Eger tam kat bir kesi varsa bunun diger ad1 korneal perforasyondur

« Pomat surulmez




Delici Goz Yaralanmalari-SEVK

e Suphelendigi anda;
Ek bir baski ve hasar olusmamasi icin géz kapatilir
ve sevk edilir.
Valsalvayi 6nlemek... Agri kesici ve antiemetik

* Oral alim kesilmeli

e Tedavi: Cerrahi
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Goz kapagi kesici yaralanmasi

« GOz kapak kenari kesilerinde goz uzmaninin
degerlendirmesi istenmelidir.

. Ozellikle nazal kesimdeki kesilerde gozyasi
kanali butunlugu kontrol edilmelidir.




Delici Goz Yaralanmasi
cerrahi oncesi




Delici Goz Yaralanmasi




Delici Goz Yaralanmasi
hemen postop




Delici Goz Yaralanmasi

1 Yil sonra
A &







G&z ici Yabanci Cisim




KORNEANIN YUZEYEL SIYRIK VE ASINMALARI

Siklikla tirnak, agac dali, kagit gibi
cisimlerin korneaya teget olarak ¢carpmasi
sonucunda yiizeyel epitel erozyonlari
olusur.

Siddetli agr1, sulanma ve fotofobi
mevcuttur.

« Bu durumda en iyi tedavi goziin
kapatilmasidir.

« Boylece epitelizasyon hizlandirilir.
Ayrica sekonder enfeksiyonlari
engellemek i¢in antibiyotikli damla
ve pomadlar kullanilmalidir.




Kornea Yabanci Cisimleri

Ozellikle sanayide ¢ekicleme, torna gibi islerde ¢alisan ve koruyucu gdzliik
kullanmayan is¢ilerde korneada ylizeysel veya gomiilii yabanci cisimlere
siklikla rastlanir,

Bu tiir ylizeysel yabanci cisimler hastalar arasinda “Capak” olarak da
adlandirilmaktadir.
Biyomikroskopta YC yani sira, demir igeren YC’lerde YC etrafindaki pas
halkasi gozlentr. o e T

Agn
Batma
Sulanma

Fotofobi
gormenin bulanmasi




Korneadan Yabanci Cisim
Cikarilmasi




Ust G6z Kapagi Altinda Yabanci Cisim




Ust G6z Kapagi Altinda Yabanci Cisim




KIMYASAL GOZ YARALANMALARI

e Okiiler kimyasal yaniklar gercek acillerdir, tedaviye
hemen baslanmali — olay yerinde

e Kimyasal maddenin karakteri

e Hacmi

* Konsantrasyonu ||# ;(?leeatrimmamn
* Gozde kalis suresi

* Solusyonun pH



KIMYASAL GOZ YARALANMALARI

* Asit >
K038U|35V0n||# Penetrasyon
nekrozu

* Alkali | Likefaksiyon

nekrozu



Alkali

Kalsiyum *KIREC -en yaygin alkali yanik sebebi
hidroksit *alcl -penetrasyon zayif
Ca(OH)2 *harg -partikil kalintilari agisindan
*cimento dikkatli olunmal
Amonyak *glibre yapimi | -cok hizli penetrasyon
NH3 *sogutucu
*temizlik
maddeleri
Sodyum * lavabo acici
hidroksit
NaOH ve
Potasyum

hidroksit KOH




Asit

Sulfarik asit *otomobil -en sik asit yanigi nedeni
H2S04 bataryalari

Hidroflorik asit | *cam temizligi | -klicik molekdl agirhigi ile
kolay penetrasyon

Asetik asit *sirke (%4-10)

CH3COOH *sirke esansi
(%90)




KiMYASAL GOZ YARALANMALARI

Evreleme

* |. Derece: Kornea berrak, limbal
iskemi yok

* |[I. Derece: Kornea bulanik, iris
detaylari goruliyor, 1/3’ten az limbal
iskemi

* |ll. Derece: Iris detaylari izlenmiyor,
1/3-1/2 iskemi mevcut

* |V. Derece: Opak kornea %’den fazla
iskemi




KIMYASAL GOZ YARALANMALARI

Acil tedavi

Irrigasyon: En énemli
komponent

* BSS, Ringer laktat, SF, Su

* Okuler yuzeyin pH’si
normale donene kadar

e GOzle gorulen tim
partikiler
uzaklastirilana kadar




Kimyasal Goz Travmalari

-

.

. llk miidahalesi geg/uygunuz yépllan hastalar
gorme yeteneklerini ve gozlerini kaybedebilirler

i




Ultraviole Kornea Yanig!

Genellikle kaynakla ugrasan
Iscilerde

Daha az siklikla UV floresan
ISIgina, karli yuzeyden yansiyan
gunes 1s1gina maruz kalanlarda
gorulur.

Kornea on yuzunde epitel hucreleri
harab olur.

Siddetli agri ve batma hissi vardir.

Lokal anestezik damla ve
antibiyotik pomad ile goz 1 gun
kapatilir.




Sonuc

* GO0z kuresi yaralanmalari acil tip acisindan
kritiktir

 Uygun miidahale - goérmeyi/goézi
* Dogru yonlendirme kurtarir
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