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GİRİŞ
Afet sonrası rehabilitasyon servislerine çoğunlukla başvuran/ 
yönlendirilen hasta grupları:

• Travmatik Beyin Yaralanması
• Spinal Kord Yaralanması
• Kırık Rehabilitasyonu
• Ampüte Rehabilitasyonu
• Kompartman sendromu veya direkt travmaya bağlı perife-

rik sinir yaralanmalarıdır.

Rehabilitasyona kabul edilen hastanın crush sendromu ol-
sun veya olmasın, öncelikle sistemik değerlendirmesi yapılır. 
Hastada gözden kaçabilecek farkedilmemiş bir kırık, hematom, 
kompartman sendromu açısından muayene çok önemlidir. Şüp-
helenilen durumlarda görüntüleme yöntemlerine başvurulma-
lıdır.

Yakın vital takip ve bilinç takibi yapılmalıdır. Hastaya önce-
likle bir damar yolu açılmalıdır.
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