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KAFA TRAVMALARI28

Vaka 1:Kalvaryal çökme fraktürü

Vaka 2:Temporal kemik kırığı

Vaka 3:Epidural(ekstradural) hematom

Vaka 4:Subdural hematom

Vaka 5:Serebral kontüzyon

Vaka 6:Diffüz aksonal hasar

Vaka 7:Odontoid kırığı
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Tuzaklar

Odontoid çıkıntı C2 vertebra korpusu ile 6 yaş civarında birleşir ancak sin-
kondroz 11 yaşına kadar seçilebilir ve kırıktan ayırt edilmelidir.

Tedavi ve yaklaşım

Tip I: 6-8 hafta boyunluk kullanımı

Tip II ve Tip III: 12-16 hafta halo vest immobilizasyonu veya cerrahi

Teşekkür

Prof. Dr. Suat Fitoz ‘a radyolojik görüntüler için teşekkür ederim
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