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Tanim Yanik cildin ya da viicudun diger béliimlerinin termal etki, kimya-
sal madde, elektrik, radyasyon gibi etmenlere bagl hasaridur. Is1, elektrik,
kimyasal maddeler, kaynar su, alev gibi etkenlerle meydana gelen doku
tahribatina yanik denir. Temas bolgesinde lokal hasara neden olur. Orta ve
ciddi yaruklarda ise lokal hasarin beraberinde sistemik inflamatuvar yanit
geligir. Tiim viicut yiizey alaninin (TVYA) %15-20 gibi kiiciik bir alan ilgi-
lendiren yaniklarda bile siv1 restisitasyonunun ge¢ ya da yetersiz yapilmasi
durumda sok geligebilir.

Hasta Degerlendirme ABCDE (havayolu, solunum, dolagim, kisa nérolojik
muayene ve hastanin tamamen soyulmasi) ile birincil baki ve sonrasinda
yapilan ayrmntil ikincil bakidan olusur. Yanan/yanmus giysilere, eslik ede-
bilecek havayolu inhalasyon yaniklar: ile karbonmonoksit zehirlenmesine
ve olas1 kimyasal maruziyetlere 6zellikle dikkat edilmedir. Eslik edebilecek
travmatik yaralanmalar unutulmamalidur.

Yanik Yaralanma Siddeti Siniflandirmasi
Tablo 1. Amerikan Yanik Cemiyeti Yanik Yaralanma Siddeti Siniflamasi.

Hastanin tedavisi, bakimi ve sevki gibi yonetimsel basamaklar i¢in kilavuz-
luk eden yanik yaralanma siddeti siniflandirmasi (Tablo 1) icin asagidaki
bilgilerin bilinmesi gerekmektedir.

1. Yanik mekanizmast
2. Yanik boyutu
A) Yanik ytiizey alani
B) Yanik derinligi
3. Yarugin anatomik lokasyonu

4. Hastanin yas1
A) Yanik Yiizey Alam

Yetiskinlerde TVYA tizerinden en sik kullanilan yéntem 9’lar kurali’dir. Sa-
dece 2. ve 3. derece yaniklar hesaba katilir. Yama tarzi lezyonlar icin avug
ici %1 olarak kabul edilerek hesaplanabilir. Pediyatrik yas grubunda daha
dogru bir alan hesabi i¢in Lund-Browder ¢izergesi kullanilmalidir. Alan yiiz-
desi disinda yanigin fonksiyonel bolgeleri igerip icermedigi de 6nelidir (ge-
nital, yiiz, eklem)



Acil Tip Cep Kitabi

miis stilfadiazin kullanilir. Alternatifler olarak Basitrasin kullanilabilir. To-
pikal ilaglar yerine sentetik yara kapatma materyalleri uygulanabilir. Yanik
lezyonlar1 degerlendirildikten sonra steril nemli spanglar ile kapatilmalidar.

inhalasyon Yaralanmalart

Farinks, larinks, trakea, bronkiyal mukoza ya da pulmoner alveollerin du-
man inhalasyonu, yiiksek basingli buhar ve/ veya toksik gazlara baglh hasar-
lanmasidir. Genellikle yangin, patlama veya endiistriyel kazalar sirasinda
gerceklesir. Agir1 1sinmis gazlar respiratuvar sistem dokularinda yarniga
sebep olur. Bu yaralanmalar siklikla dumanin lokal kimyasal irritan etki-
sinden kaynaklanir. Sicak duman genellikle farinkste yanik olustururken,
buhar subglottik hava yoluna da zarar verebilir. Ek olarak karbonmonoksit
ya da siyantir gibi kimyasallar ise sistemik toksisite olusturabilirler.

Yanik Merkezine Sevk Kriterleri

%10’dan fazla orta derinlikteki yaniklar (2. Derece)
Ugtincii derece yanig1 olan tiim hastalar

El, ytiz, ayak, biiyiik eklem ve perine yaniklar:
Elektrik yaniklari, yildirim yaniklar:

Kimyasal yaniklar

inhalasyon yaralanmast
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Oliim oraniny, iyilesme ya da bakim etkileyebilecek ek hastaligi olan
hastalar

®

Ek travmatik yaralanmasi olanlar

Kalifiye pediyatrik personel ve ekipman eksigi olan hastanelerdeki ¢o-
cuk yanik hastalar:

10. Uzun d6énem takip ve rehabilitasyon gerektiren hastalar

1. American Burn Association. Available at www.ameriburn.org.

2. Emergency Medicine : A Comprehensive Study Guide, 7th ed. Chapter 210 “Termal Burns” by
Lawrence R. Schwartz and Chenicheri Balakrishnan.

3. “Burn Resuscitation and Early Management” by Robert I Oliver, Jr; Chief Editor: Jorge I de la
Torre. Available at http:/ / emedicine.medscape.com /article/1277360-overview#showall
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