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OZET

Atesli silah yaralanmalari tiim diinyada artig gostermektedir. Ekstremitelere yonelik atesli
silah yaralanmalarinda komplike kiriklar ve beraberinde enfeksiyon, yanlis kaynama ve
kaynamama gibi komplikasyonlar ortaya ¢ikmaktadir. Ayni1 zamanda damar ve sinir
yaralanmalar1 da goriilebilmektedir.

Yazimizda 32 yasinda proksimal femura yonelik atesli silah yaralanmasi gegiren bir vakay1
sunmay1 amacladik. Bu hastamizda sadece ayrilmamis kollum femoris kirig1 mevcuttu ve
cerrahisi sonrast herhangi bir komplikasyon olmadan tamamen iyilesti.

Bu tarz bir ciddi travma sonras1 hastanin bagka bir yaralanma olmadan komplikasyonsuz

sekilde tedavi edilmis olmasinin biiyiik bir sans oldugunu diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Atesli silah yaralanmasi, femur boyun kirig1, sans

ABSTRACT

Gunshot injuries are rising in most countries in the last decades. Gun shot wounds in
extremities result complicated bone fractures and related complications like infection,
nonunion, malunion. Also, vascular and nerve injuries result from gunshot wounds.

We report the case report of a 32-years male who underwent gunshot to the proximal femur.
He had only nondeplase collum femoris fracture which was treated succesfully without any
complication.

We think that it is a big chance for patient having this progress in this severe trauma.
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GIRIS

Askeri catigmalar, artan teror olaylari, silahlarin kolay temin edilmesinin yani sira modern
sivil toplumlarinda sug isleme oranlarmin artmasiyla atesli silah yaralanmalar1 (ASY) ile her
gecen gln daha sik karsilasilmaktadir. Atesli silah yaralanmalar1 olgularmin yarisinda
ekstremite yaralanmasi bulunmaktadir. Ekstremite atesli silah yaralanmalarmin hepsi Gustillo
tip 3 acgik kirik kabul edilmektedir. Atesli silah yaralanmalari; ekstremitelerde ciddi kemik
lezyonlarinin yaninda yiiksek enerjili travmanin yarattigi direk etkiler yaninda, blast ve termal
etki sebebiylede ciddi yumusak doku yaralanmalarina, damar, sinir yaralanmalarina ve ek
organ yaralanmalarina yol agarak ekstremitelerin ampiitasyonu gibi ciddi morbidital

sonuglarin yaninda ek organ yaralanmalar1 sebebiyle de mortal sonuglara yol agmaktadirlar

@, 2).

OLGU SUNUMU

Bu ¢alismamizda Ekim 2015°de acil servise atesli silah yaralanmasi (ASY)) sebebiyle getirilen
32 yasindaki erkek hastayr sunmayi amagladik. Tabanca ile yakin atig sonrasi sag kalga
bolgesinde atesli silah yaralanmasi (ASY) olan hastanin fizik muayenesinde vital bulgularinin
stabil oldugu gozlendi. Sag trokanter major iizerinden lateralde giris deligi mevcuttu.
Ekstremitenin norovaskiiler muayenesi tabii olarak degerlendirildi. Yapilan radyolojik
degerlendirilmesinde sag femur boyun non-deplase kirigi mevcuttu. (Resim 1) Alt

ekstremitenin vaskiiler tetkik degerlendirilmesinde de patolojik bulgu saptanmadi. (Resim 2)
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Mermi ¢ekirdeginin mesane anteriorunda kalmis oldugu gozlendi. Ek organ yaralanmasi
goriilmedi. Hastanin lokal ve sistemik degerlendirilmesine miiteakip yaralanmadan yaklasik 6
saat sonra hasta ameliyata hazirlandi. Spinal anestezi sonrasi hasta lateral dekiibit pozisyonda
hazirlandi. Giris ve ¢ikis delikleri debride edildikten sonra bolca rifosinli serumla yikandi.
Yaklasik 2-3 cm uzunlugunda trokanter majoriin tipinden distale dogru uzanan lateral
insizyon yapildi. (Resim 3) Skopi kontroliinde 3 adet kaniile vida ile femur boyun kiriginin
fiksasyonu yapildi. (Resim 4) Skopide stabilitesi test edildikten sonra ameliyata son verildi. 5
giin {iglii antibiyoterapi uygulandiktan sonra hasta koltuk degnegi kullanimi &gretilerek
taburcu edildi. 8 hafta sonunda kismi yiik verilmeye baslandi. 3. ayda tam yiik verilmeye

baslandi. Postop. 4., 5. ve 6. aydaki takiplerinde de herhangi bir sorunla karsilasilmadi.

TARTISMA

Atesli silah yaralanmalar1 son yillarda modern toplum yasantisinda gittikge artan bir sekilde
karsimiza ¢ikmaktadir. Atesli silah yaralanmalari; yarattiklar yiiksek enerji ve olusturduklar
blast ve termal etkilerle mortal sonuglar dogurmanin yaninda ciddi morbiditelere de yol

agmaktadirlar (1-4).

Atesli silah yaralanmalari olgularinin yarisinda ekstremite yaralanmasina rastlanildigindan,
atesli silah yaralanmalar1 ortopedistlerinde sik karsilasmak durumunda kaldigi olgulardir (2).
Bu olgularin ¢ok yiiksek oraninda kemik lezyonlar1 goriilmektedir ki bu kiriklar Gustillo
smiflamasina gore tip 3 acik kiritk olarak kabul edilmektedir (5). Cogu olguda tedavisinin giig
ve uzun sirdiigl, tekrarlayan cerrahi miidahalelerin gerektigi, ciddi sekellerin kaldigi,

takiplerinde enfeksiyonun sik goriildiigii parcali kiriklar karsimiza ¢ikmaktadir. Atesli silah
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yaralanmasina bagli ekstremite yaralanmalarinda %2-11 oranlarinda enfeksiyon ve %5’e
varan olanlarda kaynamama orani ¢aligmalarda bildirilmistir (2, 6-8). Bu olgumuzda femur
boynunda non-deplase kirik olusmus, erken cerrahi miidahale ile kirik fiksasyonu
saglanmistir. Hastanin takiplerinde enfeksiyona rastlanilmamig. Kaynamama veya koti

kaynama gibi problemlerle karsilasilmamustir.

Atesli silah yaralanmalar1 olgularinda atesli silahlarin yiiksek enerjisinin yarattig1 direkt etki,
blast ve termal enerjilerin yaralanma bolgesi cevresinde yarattigi etkilere bagli olarak
ekstremitelerde yumusak doku ve kemik lezyonlarinin yaninda ¢alismalarda %6’ya varan
oranlarda periferik damar yaralanmasi da goriilmektedir. Damar yaralanmalari, 6zellikle
arteriyal yaralanmalar hem hastanin hem de ekstremitelerin yasamini tehdit eden ciddi
sorunlar yaratabilir. Bu tip olgularda vakit gecirilmeden eksplorasyon yapmaktan
kaginmamak gerekir (5, 9). Bizim olgumuzda yakin atisla olusan bir yaralanma olmasina ve
bolge olarak da vaskiiler yapidan 6nemli bir bolge olmasina ragmen hastamizda femur boyun

kirig1 olugsmasina ragmen periferik damar yaralanmasi goriilmemistir.

Periferik sinir yaralanmalarinin; atesli silah yaralanmalarinda %9’ a kadar ¢iktig1 ¢alismalarda
belirtilmistir. Periferik sinir yaralanmalarinda sinir eksplorasyonu yapilmasi ve zamanlamasi
konusunda literatiirde fikir birligi yoktur. Ancak erken eksplorasyon Onerilmemesi daha
yaygin bir tutum olarak karsimiza ¢ikmaktadir (10, 11). Ozellikle bizim vakamizdaki gibi
proksimal uyluk yaralanmalarinda, ilk motor noktadan, u¢ noktaya re-innervasyon mesafesi
uzun oldugundan, basari sans1 diigmektedir. Olgumuzda periferik sinir yaralanmasi olmamasi

da hasta a¢isindan biiylik bir sans olarak degerlendirilmistir.
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Ekstremiteleri etkileyen atesli silah yaralanmalarinda, mermi ¢ekirdeginin viicut igerisinde
takip ettigi yol boyunca mortalite ve morbidite riskini arttiracak ek organ yaralanmalar1 da
goriilebilmektedir. Bu vakada sag kalca bolgesinden lateralden giren mermi ¢ekirdegi mediale
dogru yol alarak mesane anterioruna kadar internal ilerleme gostermis ve mermi ¢ekirdegi
mesane anteriorunda durmus olarak tespit edilmistir. Femur boyun kirigina neden olmasina
ragmen femoral damar, Sinir yaralanmasi, mesane yaralanmasi gibi ek organ yaralanmalarina

yol agmamustir.

Bu olgumuzda hastanin uyluk proksimali gibi ciddi kemik, damar, sinir ve organ
yaralanmasinin goriilebilecegi bir bolgeden yakin atesli silah yaralanmasina maruz kalmasina

ragmen bu yaralanmay1 ¢ok sansli bir sekilde atlattii diisiiniilmektedir.
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