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Pediatrik yanikta sivi reslisitasyonu

Do¢.Dr.Birsen HARMA

MTO Tip Fakiiltesi
Cocuk Cerrahi A.D.

Pediatrik yanik reslisitasyonu yalnizca bir sivi formuli olarak degil, hastanin yanitina gore sirekli
glincellenen dinamik bir stirec olarak degerlendirilmelidir.
Temel hedef, mimkiin olan en dusuk sivi ylklyle yeterli organ ve yara perflizyonu saglamaktr. 01
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02 e HEDEF

Basari, ¢cok sivi vermek degil dogru perfiizyondur

YETERLI PERFUZYON

YETERSIZ
Sok e akut bobrek hasari Yasa uygun perfiizyon Havayolu 6demi
Organ hipoperfiizyonu + hedef idrar ¢ikis! Kompartman sendromu

+ diisen metabolik borg

Hedef hacim degil: en diisiik sivi ylikiiyle yeterli organ ve yara perfiizyonu

Yetersiz sivi sok, akut bobrek hasari ve organ hipoperflizyonuna yol agar. Asiri sivi ise havayolu 6demi ve kompartman sendromu riskini artirir. Bu
nedenle basari verilen toplam hacimle degil; yasa uygun perflizyon, hedef idrar cikisi ve laktat ile baz acigindaki dizelmeyle degerlendirilmelidir.
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03 ¢ PATOFIZYOLOJI

Yanik soku zamana yayilan kapiller kagaktir

Doku hasari Dinamik yanit
Mediyator salinimi intravaskiiler kayip Gereksinim azalabilir
Miyokardiyal depresyon interstisyel 6dem Trend hala belirleyici

ilk saatlerde agiklanamayan agir hipotansiyon - kanama, travma, toksin, sepsis veya kardiyak neden ara

Yanik sonrasi inflamatuvar mediyatorlerin etkisiyle kapiller gecirgenlik artar ve sivi damar disina ¢ikar.
Kapiller kacak ilk saatlerde ilerler ve yaklasik sekizinci saatte belirginlesir. Bu nedenle sivi gereksinimi zaman icinde degisir.
ilk saatlerde yanikla agiklanamayacak derecede agir hipotansiyon varsa kanama, ek travma, toksin veya kardiyak nedenler aragtirlmghdir.
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04 ¢ ACIL SERVIS

Formiilden dnce bes veri ve standart travma yaklasimi

Hesap igin bes zorunlu veri

Havayolu / inhalasyon 0 Yaralanma saati ilk 8 saatin baslangici
Solunum ve gevresel gogiis yanigi
Dolagim + ek kanama ° Gergek agirhk kilogram
Norolojik durum + glukoz
Tam ekspojur; hipotermiyi dnle o ;
e TBSA + derinlik yalniz kismi / tam kat
o Onceden verilen sivi ambulans + dis merkez
Mekanizma inhalasyon e elektrik » kimyasal

iki intravendz (IV) / intraosseéz (10) erisim ® hemoglobin (Hb) e glukoz/elektrolit ® kan gazi/laktat

ilk adim standart ABCDE primer bakisi ve 1si kontroliidiir. Ardindan yaralanma zamani, gercek viicut agirhgi, TBSA ve yanik derinligi, nceden verilen sivilar ve
yaralanma mekanizmasi kaydedilmelidir. iki intravendz veya intraossedz erisim saglanmali; hemoglobin, glukoz, elektrolitler, kan gazi ve laktat degerlendirilmelidir.
Yanls veri, dogru formiille bile yanls sonuc verir. L]
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05 ¢ TBSA VE ENDIKASYON

TBSA (toplam viicut ylizey alani) hacmi ve konsiiltasyonu belirler

Cogu pediatrik acil kaynaginda > (0]
formal intravenéz (IV) resiisitasyon esigi 1 O A)

TBSA'dan bagimsiz erken goriis

inhalasyon e elektrik / kimyasal ® gevresel / derin
Yiiz e el ® ayak ¢ perine ¢ biiyiik eklem ¢ <12 ay e ek travma

Lund-Browder
Yalniz kismi ve tam kat yanlklar hesaba katilir; eritem dahil edilmez. Kiiglik alanlarda hastanin palmar yiizi yakla§|k yuzde bir kabul edilebilir.
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)
ormal intraveno s asyon eslgl cogu Kaynaktag de 10°d Ozel bolge ve Komplek aniklarda TBSA’dan bagim erken Kon asyon
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06 ¢ BASLANGIC SIVISI

Katsayiyi degil hasta grubunu ve protokolii secin

Dengeli izotonik kristalloid ¢ %0,9 sodyum kloriire (NaCl) gore daha diisiik hiperkloremi yikii

Klasik Parkland Giincel ¢cocuk protokolii
Tarihsel baslangi¢ Modified Parkland 220% TBSA: 2 mL
4 mL x kg x %TBSA 3 mL x kg x %TBSA Cocuklara dogrudan genellenmez

Yerel protokol ® Formiil = baslangi¢ ® Albiimin/FFP (taze donmus plazma): merkez karari

[k tercih dengeli izotonik kristalloid olan Ringer laktattir. Klasik Parkland formuli 4 ml x kg x % TBSA kullanir. Glincel pediatrik protokollerde ise

sikhkla 3 ml’ lik Modifiye Parkland yaklasimi tercih edilir.

ABA’'nin 2 ml’lik 6nerisi erigkin hastalara aittir ve cocuklara dogrudan genellenmemelidir. Forml kesin hacmi degil, yalnizca baslangic¢ hizini belirler.
06

ikizce Neighborhood, ikizce Street No: 100|
P.O. Box: 44900 Yesilyurt
Malatya, Tiirkiye

pediatrikaciller44@gmail.com @ www.pediatrikaciller44.com X (@ B (In pediatrikacillermalatya




IST INTERNATIONAL
PEDIATRIC EMERGENCY 28 - 30 August 2026

CONGRESS MALATYA Malatya Turgut Ozal University ikizce Campus

07 e ZAMAN

Ilk 8 saat, yaralanma aninda baslar

HACMIN iLK YARISI KALAN YARISI

_—

0 8 24
Yaralanma saat saat
0 ilk 8 saat payini bul Verilmis siviyi ¢ikar e Kalan saate bol
24 saatlik hacmin yarisi Ambulans + dis merkez dabhil 8. saate kalan gergek siire

Gecikmis basvuru: acigi korlemesine yiliklemeyin e 8. saatte hizi otomatik yarilamayin

ik sekiz saat acil servise kabulden degil, yaralanma anindan itibaren hesaplanir. Yirmi dért saatlik hacmin yarisi bu dénemde planlanir.
Onceden verilen sivi ilk sekiz saatlik hacimden cikarilir ve kalan miktar sekizinci saate kalan siireye béluniir.

Gecikmis basvuruda acigi hizla kapatmaya calismak veya sekizinci saatte hizi otomatik olarak yariya indirmek dogru degildir.
07
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08 ¢ COCUGA 0zGU

Yanik resiisitasyonu, idame ve dekstroz ayni recete degildir

e YANIK RESUSITASYONU
Hartmann / Ringer laktat (LR) UOP + perfiizyona gore titre edilir

° IDAME
4-2-1 ile bazal su / elektrolit UOP'a gbre titre edilmez
Bebek / kiigiik cocukta %5 dekstroz (D5) Glukoz + enteral alima gore ayarlanir

4 mL/kg/saat ilk 10 kg ® 2 mL/kg/saat sonraki 10 kg ® 1 mL/kg/saat 20 kg tizerindeki her kg

Cocuklarda tic sivi gereksinimi ayri degerlendirilmelidir. Yanik resiisitasyon sivisi Ringer laktattir ve idrar cikisina gore titre edilir. idame sivisi 4-2-1
kuraliyla hesaplanir ve oligliriye gore degistiriimez. Bebek ve kiglik cocuklarda hipoglisemiyi 6nlemek icin yliizde 5 dekstroz gerekebilir. Dekstroz
gereksinimi glukoz diizeyi, enteral beslenme ve yerel protokole gére ayarlanmalidir. 08
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09 ¢ KAPALI CEVRIM

Saatlik idrar ¢ikisi (UOP) ana sinyaldir; tek sinyal degildir

<30 KG 230 KG MYOGLOBINURI
1 0,5
mL/kg/saat mL/kg/saat mL/kg/saat
‘ UOP diisiik ‘ UOP hedefte ‘ UOP yiiksek
Nedeni kontrol et Hizi koru LR hizini %10 azalt
LR hizini %10 artir Trendleri izle idameyi degistirme

UOP + mental durum + kapiller dolum + periferik i1s1 + yasa uygun hemodinami + laktat/baz a¢ig1 + ddem

idrar ¢ikisi 30 kilogramin altindaki ¢cocuklarda yaklasik 1 ml/kg/saat, 30 kilogram ve {izerinde 0,5 ml/kg/saat hedeflenir.
Myoglobiniride hedef 1-2 ml/kg/saat olabilir. Hedefin altinda veya Uzerinde yalnizca yanik resusitasyon hizi yaklasik yuzde 10 degistirilir.

idame sivisi degistirilmez. idrar ¢ikisi; mental durum, kapiller dolum, hemodinami, laktat ve 6demle birlikte degerlendirilmelidir.
09

9 ikizce Neighborhood, ikizce Street No: 100
P.O. Box: 44900 Yesilyurt
Malatya, Tiirkiye

pediatrikaciller44@gmail.com @ www.pediatrikaciller44.com X (@ B (In pediatrikacillermalatya




IST INTERNATIONAL

PEDIATRIC EMERGENCY
CONGRESS MALATYA Malatya Turgut Ozal University ikizce Campus

28 - 30 August 2026

10 ¢ GUVENLIK

Oligiiri otomatik bolus degildir; yiiksek gereksinim tanisal sinyaldir

Fluid creep = asin sivi yiikii Beklenenden yiiksek

gereksinim
Havayolu ve.akager odemi ibhalasyon
Tanisal duraklama Uzayan ventilasyon Elektrik yaralanmasi
Abdominal / ekstremite kompartmani Gecikme
Kateter / 8l¢iim Serebral ve okiiler basing Yanlis TBSA
Hipotermi  hipoglisemi Yara derinliginde ilerleme Baska sok nedeni
Kanama / ek travma
Renal veya kardiyak neden e pe e
Normotansif oligiiride refleks bolus yok
Geviesel yanilej-kompartman Kiiguik hiz degisikligi + 1 saat icinde yeniden degerlendirme + erken konsiiltasyon

Oliguri goruldugiinde ilk yaklasim otomatik sivi bolusu olmamalidir. Once kateter, dlciim hatasi, hipotermi, hipoglisemi, kanama, ek travma ve
kompartman sendromu arastiriimalidir. Gerekiyorsa resusitasyon hizi kiiciik adimlarla artirilarak bir saat sonra yeniden degerlendirilir. Asiri sivi

verilmesi, yani fluid creep; akciger 6demi, uzamis ventilasyon ve kompartman sendromlarina neden olabilir.
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11 ¢ ORNEK VAKA

18 kg ® %15 TBSA e yaralanmadan 2 saat sonra

VAKA 3x18x 15 810 mL / 24 saat
4 yas
18 kg
%15 TBSA

2 saat Once
- =34 mL/saat LR
200 mL LR verilmis 205 + 6 saat /

3 ML PROTOKOLU

810+2-200 205 mL kaldi

10x4 + 8x2
Baslangi¢ toplami =90 mL/saat ¢ UOP hedefi =18 mL/saat

Dort yasinda, 18 kilogram ve yiizde 15 TBSA yanigi bulunan hastada 3 ml protokolii kullanalim. Yirmi dért saatlik hacim 3 x 18 x 15, yani 810 ml dir. ilk sekiz saat icin 405 ml gerekir.
Onceden verilen 200 ml ¢ikarildiginda alti saatte 205 ml, yani yaklasik 34 ml/saat Ringer laktat verilmelidir.

idame sivisi 4-2-1 kuraliyla 56 ml/sa. Toplam baslangic akisi yaklasik 90 ml/sa; ancak yalnizca 34 ml’lik yanik sivisi titre edilir.idrar hedefi yaklasik 18 ml/saattir.
ilk saatte 10 ml idrar varsa nedenler kontrol edilir, Ringer laktat hizi yiizde 10 artirilarak yaklasik 37 mli/saate cikarilir ve bir saat sonra yenidertdegerlendirilir.
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12 e« PRATIK ALGORITMA

Hesapla, ayir, titre et, yeniden tani koy

ABCDE + is1 Veriyi dogrula Baslat Akiglari ayir Saatlik titre et

inhalasyon / travma zaman ¢ kg e« TBSA LR + erken gorus yanik e idame ¢ D5 UOP + perflizyon

Formul baslangictir; glivenli resisitasyonu geri bildirim saglar.

Yatak basinda bes adimli bir yaklasim kullanilabilir: Once ABCDE ve 1si kontrolii yapilir. Yaralanma zamani, kilo ve TBSA dogrulanir. Ringer laktat baslanir ve erken yanik merkezi gériisii
alinir. Yanik restisitasyonu, idame ve dekstroz ayri akislar olarak diizenlenir. Son olarak yalnizca resusitasyon sivisi, saatlik idrar cikisi ve genel perfiizyon bulgularina gore titre edilir.

ACI NSW — Burn fluids, 2026 - RCH Melbourne — Acute burns, 2026 - Vanderbilt — Pediatric CPG, 2025 - ABA — Referral, 2025 - Milner — Pediatric fluids, 2024- ABA CPG — Burn shock, 2024
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Tegekkivrler.

Dog.Dr.Birsen HARMA
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