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TRAVMA HASTASINDA
ULTRASONOGRAFI

Major yaralanma tiim diinya genelinde 6lim
nedenleri arasinda altinci sikliktadir. Ozellikle 35
yas altinda 6liim ve sakatligin en 6nde gelen nede-
nidir. Travma ve sok hastalarinda altin saat olarak
adlandirilan periyotta intraabdominal kanama
mevcudiyeti, tedavi 6ncesi her ti¢ dakikalik gecik-
me i¢in 6lim riskinin %1 artmasina neden olur.
Bir¢ok travma hastasinin aslinda daha ilk karsi-
lasmada fizik muayenede belirgin olmayan ya da
saptanamayan yaralanmalar1 mevcut olabilmekte-
dir. Hastalar biling bozuklugu (kafa travmasy, ilag
kullanimi, zehirlenmeler vb) veya eslik eden dik-
kat dagitic1 yaralanmalar nedeniyle acil servise ge-
tirildiklerinde yakinmalarini uygun sekilde ifade
edemeyebilirler. Bu durum hastalarin yonetimini
oldukga giiclestirebilmektedir. Peritoneal, plev-
ral veya perikardiyal bosluklarda belirgin klinik
bulgular olmadan ciddi morbidite ve mortalite ile
sonuglanabilecek 6nemli kanamalar meydana ge-
lebilir. Travmada hasta bagi ultrasonografinin 6n-
celikli amaci peritoneal, perikardiyal veya plevral
bosluklardaki serbest sivinin (travma hastasinda
kan) hizli bir sekilde tanimlanmasidir.

Travma hastalarinda rutin yatakbasi ultraso-
nografi ilk defa 1970’li yillarda Avrupada kiint
travma hastalarinda intraperitoneal serbest siviy
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saptamak amaciyla kullanilmigtir ve buna yonelik
literatiirde bir¢ok yayin mevcuttur. Acil pratigin-
de bu uygulama 1990’larin baslarinda Amerika
Birlesik Devletlerinde kullanilmaya baglanmustir.
“Travmada Odaklanmis Abdominal Sonografi”
terimi ilk defa 1995 yilinda travmali hastalarin
degerlendirilmesi igin standart ultrasonografik
degerlendirmeyi tanimlamak amaciyla Rozycki
ve arkadaslari tarafindan kullanilmistir. Takip
eden stiregte kisaltmanin anlami karin boslu-
gu disindaki uygulamalar: da yansitacak sekilde
”Odaklanmis Travma Ultrasonografisi (FAST)o-
larak degistirilerek, glinlimiizde travma bakimin-
da ilk segilecek baslangi¢c goriintilleme yontemi
haline gelmis ve Amerikan Cerrahlar Birliginin
gelistirdigi Ileri Travma Yasam Destegi (ATLS)
protokoliiniin bir pargasi haline gelmistir. ATLS
egitiminde primer baki, yasami tehdit eden ciddi
durumlarin saptandigi ve yonetiminin basladig:
ilk degerlendirme periyodu olarak tanimlanir.
Takim yaklagimiyla primer bakinin geleneksel
adimlar1 yiiritiillirken paralel degerlendirmeler
saglanabilir. Ultrason degerlendirmesi diger de-
gerlendirmeler ve resiisitatif islemleri geciktirme-
digi siirece uygun yerlerde primer bakiya entegre
edilebilir. Ultrason havayolu, solunum, dolasim
ve hatta santral sinir sistemi (CNS) disfonksiyo-
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¢tkmasidir. Bununla birlikte kimi zaman bagvu-
runun gecikmesi veya bagka nedenlerle bu sivi ko-
leksiyonlar1 kompleks, hipoekoik, hatta ¢evre ya-
pilarla izoekoik kan pihtis: seklinde goriilebilirler.

Bir¢ok travma yonetimi rehberinde hasta sta-
bil ve ileri tetkik ihtiyaci varsa BT en yiiksek sen-
sitivite ve spesifite ile onerilen goriintiileme yon-
temidir. Acil travma USG ile degerlendirmenin
miimkiin olmadig1 i¢i bos organ perforasyonu ve
retroperitoneal yaralanmaya yonelik daha spesi-
fik bilgi verir.
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