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ABSTRACT

1t is known that fractures-dislocations, vascular-nerve injuries and serious soft tissue injuries occur in the extremities during high-energy
sports games. In this case is presented, a 22-year-old male patient who applied to Istanbul Forensic Medicine Institute for forensic report.
During “Johnny on the pony” game after a crackling sound, pain and swelling developed in the lefi knee, and he was taken to the traditional
bone setter instead of the hospital, and there manipulative procedures such as holding and pulling his leg were made. He was taken to the
hospital after his pain increased. In the examinations, a left tibial plateau fracture was detected and no flow was observed in the distal of the
popliteal artery. Thereupon, fasciotomy and femoral-popliteal embolectomy operations were performed, medical treatment was arranged, but
since no cure could be achieved, amputation on the distal femoral was performed. Therefore, all kinds of medical interventions for the human
body should be performed by physicians.
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OZET

Yiiksek enerjili sportif oyunlarda ekstremitelerde kiriklar-¢ikiklar, damar-sinir yaralanmalari, ciddi yumusak doku yaralanmalar: meydana
gelmektedir. Bu olgumuzda Istanbul Adli Tip Kurumu'na adli rapor tanzimi icin basvuran 22 yasindaki erkek hasta sunulmustur. Uzun esek
oyunu sirasinda sol dizinde ¢itirti sesi, agri, sislik gelismis ve hastane yerine sinikgrya gotiiriilerek bacagina yonelik elle tutma ve ¢ekip birakma
gibi manipiilatif islemlerde bulunulmugstur. Daha sonra agrilart artmast iizerine hastaneye gotiiriilmiis. Yapilan tetkiklerde sol tibia plato
kirigi tespit edilmis ve popliteal arter distalinde akim izlenmemis. Bunun iizerine fasyotomi ve femoral-popliteal embolektomi operasyonlari
vapilmis, medikal tedavi diizenlenmis ancak sifa saglanamamasu iizerine distal femoral amputasyonu yapilmistir. Dolayisiyla insan viicuduna

yonelik her tiirlii tibbi miidahale hekimler tarafindan yapilmalidir.
Anahtar Kelimeler: Uzun esek oyunu, sinik¢i, amputasyon

GIRiS

Yiizyillardir diinyanin farkli bolgelerindeki ¢ocuklar
aynt ya da biyik benzerlikler tasiyan oyunlari
birbirlerinden  habersiz  olarak  oynamaktadirlar.
“Uzun Esek” oyunu da farkli kiltirlerde yer alan
geleneksel ve yiiksek enerjili sportif oyunlardan biridir
(1). Yiiksek enerjili sportif oyunlarda zaman zaman
kiriklar, ¢ikiklar, damar-sinir yaralanmalari, ciddi
yumusak doku yaralanmalari meydana gelebilmektedir
(2). Giinlimiizde birgok gelismekte olan iilkede oldugu
gibi lilkemizde de halen travma sonrast meydana gelen
yaralanmalarda geleneksel tedavi yontemlerinden
sinik¢rya(kirikgi-¢ikikel) basvurma giinliik pratikte
varhigimi siirdirmektedir (3). Smik¢r miidahaleleri
sonrast kaynamama, yanlis kaynama, osteomiyelit
ve gangren, akabinde amputasyonlar meydana
gelebilmektedir (4,5). Adli Tip Kurumu 2. Adli Tip
Ihtisas Kuruluna adli rapor tanzimi i¢in bagvuran uzun
esek oyunu ile baglayip 15 giinliik siiregte diz istii
(femur distal) amputasyonu ile sonuglanan 22 yagindaki
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erkek olgu literatiir 15181nda irdelenmis ve sunulmustur.
VAKA SUNUMU

Yirmi iki yasindaki erkek hasta dava dosyasi ile
birlikte adli rapor tanzimi i¢in Adli Tip Kurumu 2.
Adli Tip Ihtisas Kuruluna basvurdu. Kisinin yapilan
muayenesinde sol femur distal diafizden ampute oldugu
goriildi. Kisiden alinan detayli anamnezde; akranlari ile
uzun esek oyunu oynuyorlarmis, sol dizinde bir ¢itirtt
sesi duyup yere yi1gilmig ve bir arkadasinin toplumda
sinik¢t olarak bilinen dedesinin yanma gotiiriilmiis.
Sinik¢1 kisinin sol bacagina yonelik eliyle tutma ve
cekip birakma gibi manipiilatif islemlerde bulundugu
sirada kiginin sol dizinde tekrar ¢itirt1 sesi duyulmus.
Bunun iizerine agrilarinin daha da artmasi tizerine ilge
devlet hastanesine gotiiriilmiis. Acil serviste nobetci
pratisyen hekim tarafindan muayeneleri yapilip gekilen
X-Ray’de kirik veya cikik tespit edilememis (Resim 1).
Ancak hekim tarafindan yapilan fizik muayenede
diz ¢evresinde sislik, agri, distalinde sogukluk, nabiz
alinamamas1 tizerine {niversite hastanesine sevk
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edilmis. Sevk edildigi hastanede yapilan muayenesinde
sol dizde sislik, diz altinda sogukluk ve renk degisikligi
tespit edilmis. Cekilen Bilgisayarli Tomografi (BT)
Anjiyografilerde ve radyoloji konsiiltasyonunda sol
tibia schatzeker tip 1 platoda kirigi, popliteal arterden
itibaren akim olmadig1 ve dolum defekti oldugu tespit
edilmis (Resim 2 ve 3).

Acil fasyotomi yapilmis. Post-op distal takiplerinde
nabizlarin  alinamamasi iizerine kardiyovaskiiler
cerrahi tarafindan femoral-popliteal embolektomi
yapilmis. Kloptegral ve asaetil salisilik asit tedavisine
baglanmis. Amoksisilin-klavulanik asit, naproksen
ve disik molekiil agirlikli heparin regete edilerek
hiperbarik oksijen tedavisi i¢in baska bir iiniversite
hastanesine sevk edilmis. Sevk edildigi hastanede
yapilan muayenesinde sol bacak distal ddemli, nabiz
alinamadigi, soguk oldugu, ayak parmaklar1 siyanoze
oldugu, ayak ve bilek hareketleri olmadigi, sol bacakta
hipoestezi oldugu tespit edilmis. Yapilan tetkiklerde
sol popliteal arter distalinin okliize oldugu, sol kruris
boyunca devam eden ddem, amfizem ve koleksiyon
oldugu, kruris st diafizer diizeyde tibialis posterior
arteri icerisinde yer yer trombiis goriinimleri ve
arterde incelme, proksimalde suprapatellar bursada
yaygin efiizyon oldugu goriilmiis. Tekrar fasyotomi
karar1 alinmis, operasyon esnasinda dokularin nekroze
oldugu, popliteal arterden itibaren distalin tamamen
tromboze oldugu ve diz posterioruna kadar piiy geldigi
goriilmiis ve diz iistii amputasyonu yapilmistir.
TARTISMA

“Uzun Esek” oyunu farkli kiltlirlerde yer alan
geleneksel oyunlardan biridir (1). Yunanistan’da
“Makria Yaidoura (Uzun Esek)”, Amerika Birlesik
Devletleri’nde “Johnny on the Pony (Midilliye Binen
Johnny)”, Ingiltere’de “Saddle the Nag (Esege Semer

Resim 1: Sol diz Lateral ve AP grafisi.
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Vur)” isimleriyle adlandirilmaktadir (6,7). Ulkemizde
de siklikla oynanan bu oyun hakkinda ve oyunda
meydana gelebilecek yaralanmalar hakkinda yeterli
literatiir ¢caligmasi olmamakla birlikte olgumuzda s6z
konusu oyun sonrasinda sol tibia plato kirig1, muhtemel
diz cikigr ve popliteal arter yaralanmasi meydana
gelmistir.

Tibia plato kiriklari ve diz ¢ikiklar: gerek yiiksek enerjili
gerek disiik enerjili gerekse sportif yaralanmalar ile
meydana gelebilmektedir. Yiiksek enerjiyaralanmalarda
meydana gelen kiriklarda ve c¢ikiklarda damar-sinir
yaralanmasi, ciddi yumusak doku yaralanmasi,
kompartman sendromu eslik edebilmektedir (2,3,8).
Yapilan bazi literatiir ¢alismalarinda yiiksek enerjili
yaralanmalar sonrasinda meydana gelen diz ¢ikiklarina
%7 ile %43 oranlarinda vaskiiler yaralanma eslik ettigi
bildirilmektedir (9,10). Coklu travmalarda veya spontan
rediiksiyon durumlarinda popliteal arter yaralanmasinin
fark edilmeyip ilerleyen siireglerde ilgili ekstremitenin
kaybt meydana gelebilmektedir. Bundan dolay1
ozellikle diz stabilitesi detayli kontrol edilmeli ve
instabilite tespit edilirse vaskiiler muayene yapilmali ve
takibe baglanmalidir (11). Travmatik diz ¢ikig1 gercek
ortopedik acil vakadir. Tanis1 konur konmaz acil serviste
hizlica sedasyon saglanip rediiksiyon yapilmalidir
(11,12). Popliteal arterin femur kemiginin distaline ve
diz eklemine yakinligi nedeniyle travmatik ¢ikik ve
kiriklarda ciddi bir sekilde yaralanmaktadir. Bu nedenle
diz eklemini ilgilendiren yaralanmalarda da popliteal
arterin acil olarak radyolojik olarak goriintiilenmesi
hayati 6nem tagimaktadir. Popliteal arter yaralanmalari
bacakta iskemiye neden oldugundan dolayr ilgili
bacagin kaybi agisindan oldukga riskli bir durumdur
(13). Alt ekstremitenin akut arteriyel tikanikligi, erken
donemde tan1 ve tedavisi yapilmadig: taktirde, bacagin
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Resim 2: BT schatzeker tip 1 platoda kirigt

degisik seviyelerde kaybi dahil hastanin &liimiine
kadar uzanan ciddi bir klinik tablo olusturabilmektedir
(14,15). Yapilan bazi literatiir calismalarinda diz
bolgesindeki ciddi vaskiiler yaralanmalara bagl %12-
%30 oranlarma kadar ampiitasyonlar meydana geldigi
bildirilmektedir (9, 16). Bu yiizden popliteal arter
yaralanmalarinda hizli ve uygun sartlarda deneyimli
ekip ve yeterli ekipmanlara sahip saglik kuruluslarina
hasta sevkinin saglanmasi, preoperatif siirecinin kisa
tutularak hizlica gerekli aseptik sartlarin saglanip
opere edilmesi, operasyon sonrasinda uygun medikal
tedavisinin ve takiplerinin saglanmasi durumunda
gerek amputasyon gerekse morbidite ve mortalite
oranlarini azalmaktadir (17).

Travma sonrasit gelencksel tedavi yoOntemlerinden
sinik¢rtya basvurma iilkemizde halen giinliik pratikte
varligint ~ siirdiirmektedir  (3,4). Yapilan literatiir
calismalarinda smik¢r miidahalesi ile tedavi edilen
kapali humerus, ulna, radius ve tibia saft kiriklar1 bazen
iyi sonuglar verebilmektedir. Ancak peri-artikiiler
ve acik kiriklar igin tedavi sonucu olduk¢a kotiidiir.
Smik¢r miidahaleleri sonrasi en sik Kkarsilagilan
komplikasyonlar ~ kaynamama, yanlis kaynama,
osteomiyelit, gangren ve akabinde de ampiitasyon
kuvvetle muhtemeldir (4,5).

Olgumuzda da yiiksek enerjili sportif bir oyun sirasinda
muhtemel diz ¢ikigt ve plato kirigr zemininde damar
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Resim 3: BT sol popliteal arterde dista

1 defekt

yaralanmast olmus, kisinin dizine tip mensubu
olmayan kisi (sinikg1) tarafindan manipulatif miidahale
yapilmistir. Manipiilasyon sirasinda dizde duyulan
citirt1 sesiyle birlikte ¢ikik dizin muhtemelen yerine
oturtulmasi nedeni ile ilge hastanesine basvurdugu
zaman pratisyen hekim tarafindan gekilen grafilerde
¢ikik dize yonelik anormal herhangi bir radyolojik
bulgu tespit edilememistir. Literatlir ¢aligmalarinda
da belirtildigi iizere travmatik kirik ve ¢ikiklarda ciddi
popliteal arter yaralanmalari meydana gelebildigi,
acil bir sekilde tani ve tedavisi yapilmadig: taktirde,
bacagin degisik seviyelerden kaybiryla sonuglandigi
belirtilmektedir. Olgumuzda da yaralanma sonrasinda
once sinik¢iya, daha sonra ilge devlet hastanesine
oradan da il merkezine gétiiriilmesi siirecinde ¢ok fazla
zaman kaybedildiginden dolay1 amputasyona ilerleyen
stirecin kolaylastigini diisinmekteyiz.

SONUC

Biz bu olgu sunumu ile; “Uzun esek” oyununa bagl
ekstremitelerde kemik kiriklari, ¢ikiklar, damar-sinir
yaralanmalart meydana gelebilecegini, olgumuzda
da oldugu gibi yaralanma durumunda zaman
kaybetmeden saglik kuruluslarina bagvurmak yerine,
toplumda sinikgi(kirik-¢ikik¢1) olarak tanimlanan
kisilere bagvurulmasi ve sdz konusu kisilerce yapilan
miidahalelerin zaman kayb1 olusturdugu ve ilerleyen
siireclerde ekstremitede amputasyonlar meydana
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gelebilecegini gosterdik. Ciddi yaralanmaya neden  (tip diplomasina sahip hekim) kisilerce yapilmas: ve
olabilecek bu tiir oyunlarin daha kontrolli-bilingli ~ diz kirik-¢ikigi durumlarinda radyolojik tetkiklerle
oynanmasl, yaralanma durumunda zaman kaybetmeden  periferik arter degerlendirilmesinin de yapilmasi
saglik kuruluslarina basvurulmasi, ilk yardim ve  gerekmektedir.

temel yagsam destegi digsindaki miidahalelerin ehil

Finans: Bu ¢alisma i¢in hicbir kurumdan finans destegi alinmamustir.

Cikar catismasi: Yazarlar cikar ¢atismasi olmadigini beyan ettiler.

Etik: Bu c¢alisma i¢in Adli Tip Kurumu Baskanligi Egitim ve Bilimsel Arastirma Komisyonundan 04.10.2021
tarih ve 2021/1028 say1 ile onay alinmistir.
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