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Mukoza yaralanmalarinin ¢gogu 1 cm altinda, geldiginde hemostatik olarak
stabil ve mukozada smirhdir, kendiliginden iyilesir. Lezyon 1 cm {izerin-
deyse, tam kat kesilmisse veya flep tarzindaysa onarim gerekir. Yara yeri
yabanci cisim ve 6zellikle dis parcalar1 yoniinden muayene edilmelidir.

Dil yaralanmalari genisse, aktif kanamasi varsa, flep veya U seklindeyse,
dil kenarmni igeriyorsa, kas kesisi varsa ve 1 cm tistiindeyse primer olarak
kapatilmalidir. Hava yolu tikanikligina yol agabilir.

Dudak yaralanmalar: yiiz derisiyle dudak dokusunun birlesim yeri olan
vermilyon simirinin dikilmesinden dolay1 6nemlidir (Sekil 1). Yaralanmada
biiytik flep varligi, vermilyon sinirinda biiyiik doku kaybi, masere yaralar,
komissiir yaralanmasi ve dudakta %25 tizerinde doku kayb plastik cerrahi
konstiltasyonu gerektirir.

Yakinma Siklikla agizda kanama, agr1

Bulgular Dudakta yiizeyel veya tam kat kesi, dilde kesi, ag1z icinde muko-
zal abrazyon veya kesi, yara i¢inde yabanci cisim

Acil Tedavi

Mukoza laserasyonlarini tamir etmek oldukga zordur. Anestezi lokal veya
sinir blogu ile olmaktadir. Birden fazla lokal anestezik uygulama hem agri-
ya hem anksiyeteye sebep olur. Ag1z i¢i yaralanmasi ve dilde kesisi olan bir
olgu serisinde laserasyonlara %1 lidokainden 3-5 ml, saniyede bir damla
olacak sekilde damlatma yoluyla uygulanmistir. Yaklasik 5 dakika sonra
anestezi saglanarak sorunsuz olarak stittir atildig1 bildirilmistir.

® Mukoza yaralanmalarinda yara yeri bolca yikanir, 6lii dokular uzak-
lagtirilir ve 5-0 emilebilen dikis ipleri ile dikilerek diigiimler gomiil-
melidir.

¢ Hastalara yumusak gidalar yemeleri ve yemek sonrast tuzlu su ile ha-
fifce yara yerini yikamalari 6nerilir.

e Dil yaralanmalarinda %4 lidokain emdirilmis sargi bezi veya sinir
blogu sonras: yara yeri dikilebilir. Bir yardima dili tutarken 4-0/ 5-0
emilebilen dikis ipi ile dikilmelidir. Cocuklarda istismar olabilecegi
unutulmamalidir.

* Dudak yaralanmalarinda iglem 6ncesi sinir blogu uygulanmalidir. Du-
dakta derin kesiler varsa énce dudak kaslar1 5-0 absorbable materyalle(
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