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Plan

*Tanmimlar

*Genel bilgiler

*USG genel ozellikleri
*Travma yonetiminde katkisi
*E-FAST




Tanim

*M.T: Birden fazla biiylik organ sistemini yada bir organ sistemi ile en az iki
blyiik kemigi ilgilendiren belirgin travmadir.

*Y.E.T: Viicudun maruz kaldig1 yiiksek seviyeli enerji sonrasi gelisen ¢oklu
organ yaralanmasi anlamina gelmektedir.

Hig bir egitim bireysel deneyimin yerini tutmaz

*Advanced Trauma Life Support (ATLS)




Yiiksek enerjili travmalar:

*6 metre yiiksekten diisme ya da boyunun 3kat1 ve iizeri yiikseklikten diisme,

*> 65 km/h hiza sahip motor kazalari,

 Aragta >45 cm den fazla deformitenin olusmasi,

* Aragin yolcu boliimiinde >30 cmden fazla yer degisikligi olmasi,

* Aragin yuvarlanmasi,

* Yolcunun aragtan disari firlamasi,

* Ayni aragta yer alan yolculardan birinin 6liimii

*Motorlu aragin, yaya ya da bisiklete >32 km/h den fazla hizla ¢arpmasi,
* Av tiifegi ya da askeri amacli kullanimi olan atesli silah yaralanmalari,
*Patlamalar,

*>1000 v ve lizeri elektrik ¢arpmasi.




Genel Bilgiler

Diinyada Oliimler
1.Koroner Arter Hastaliklar1

2.Travma (18-44 yas arasi 1. sirada)

3.Inme sendromlari




Mortalite - Morbidite

9%50'sl ilk bir ka¢ dakikada...
ciddi damar, spinal hasar, havayolu tikanikligi
%30'u ilk bir ka¢ saatte 'altin saatte' acilde, ameliyatta...

sok, hipovolemi, epidural, subdural kanama, karaciger, dalak yaralanmasi,
pelvis, uzun kemik kiriklari, kalp tamponati, masif hematoraks

%20'si de ge¢c donemde haftalar i¢inde..

sepsis, organ yetmezligi




Travma Hastasina Sistematik Yaklasim

*Hazirlik

*Triaj

*Brincil bak1
*Resusitasyon

eIkincil baki
*Resusitasyon sonrasi
*Devaml takip ve yeniden

degerlendirme

*Kesin tedavi ve bakim




USG temel ozellikler

Hizli uygulama

Yatak basi uygulanabilen
Tekrarlanabilir

Pahal1 degil

Girisim gerektirmez

Radyasyon / Nefrotoksik madde icermeyen




*Triyaj
*Gebelerde travma
*Pediatrik travma hastalari

*kiint veya penetran govde travmasinda

*Hasta takibinde




Kontrendikasyon:
* Mutlak bir kontrendikasyonu yok (direk laparotomiye gidecek hastay1 geciktirme)

Sinirhiliklar:
e Tiim yaralanmalar1 saptayamaz

 Klinik gerekliligi ortadan kaldirmayacagi

* En az 100 ml kadar intraperitoneal sivinin goriilebildigi




Teknik sinirliliklar:
* Obezite

* Barsak gazi

 Subkutan amfizem

* Peritoneal ve plevral yapisikliklar
* Pediatrik hasta

* Varyasyonlar

* Artefaktlar

* Deneyim




Mortalite - Morbidite

0450'si ilk bir kac

930" uillebiT Kag saatte 'altin saatte' acilde, ameliyatta...

%20'si de ge¢

sepsis, organ yetmezligi




e-FAST

Perihepatik
Perisplenik
Perikardiyak
Pelvik

Toraks
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Tesekkdrler..
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