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An Epidemiological Study

OZET

Girig: Bu retrospektif calismayla korozif madde alimlari ile ilgili ilkemiz epidemiyolojik veri
tabanina katkida bulunmayi amagladik.

Gereg ve Yontem: Akdeniz Universitesi Tip Fakilltesi Gocuk Cerrahisi Klinigine 2005-2010
yillar arasinda bagvuran 139 korozif madde alimi olgusu geriye donik olarak incelendi.
Olgular yas, cinsiyet, ailelerin sosyoekonomik diizeyleri, alinan etken madde ve yanik diizeyleri
acisindan degerlendirildi. Ayrica galismadaki bazi veriler telefonla ulasilabilen aileler ile
gortsilerek dolduruldu.

Bulgular: Korozif madde aliminin en sik goriildiigii yas ortalamasinin 3,35+1,93 oldugu ve
gocuklann gogunlugunun erkek oldugu belirlendi. Annelerin yaridan fazlasinin ilkokul mezunu ve
calismadigi saptandi. Kostik madde aliminin en fazla yaz aylarinda oldugu goriildii. Cocuklarin
ilk sirada yag c¢ozuculeri aldiklan belirlendi. Gocuklarin annelerinin kostik maddeleri kapalt bir
sekilde satin aldiklari, fakat evde bu maddeleri baska bir kaba boldiikten sonra kullandiklari
saptandi. Gocuklarin kostik maddeyi evlerinde ictigi ve ailelerin gocuklarini higbir uygulama
yapmadan hastaneye getirdikleri belirlendi.

Sonug: Gocuk sagliginin gelistiriimesi ve korunmasinda ¢nemli bir role sahip olan saglk
profesyonelleri; agikta satilan Griinlerin alinmamasi, bu Griinlerin icecek ve yiyecek kaplarina
konmamasi, uygun alanlarda ve kilitli olarak saklanmasi, korozif madde icilmesi durumunda
gocuklann kusturulmamasi ve en yakin saglk kurulusuna basvurulmasi konusunda aileleri
egitmelidir. (Giincel Pediatri 2013; 11: 107-13)

Anahtar kelimeler: Epidemiyoloji, korozif madde alimi, gocuk, temizlik maddeleri

SUMMARY

Introduction: We aimed to contribute to the epidemiological database of our country with
regard to corrosive material ingestions.

Materials and Methods: We retrospectively analyzed 139 cases of corrosive ingestion who were
admitted to Pediatric Surgery Department of Akdeniz University between 2005 and 2010. Cases
were evaluated in terms of age, gender, socioeconomic level, the active substance and levels of
the burn. In addition some of the data were obtained by phone contacts with the families.
Results: The mean age of the most frequent intake of corrosive was 3.35+1.93. It was
determined that most of the children were male. More than half of the mothers were primary
school graduates and working. It was found that caustic substance intake was found to be
most frequent in summer months. It was also determined that children took ether phosphate
most frequently and that mothers of children purchased caustic substances in a closed
container, but these substances were divided to another utensil at home. It was found that
children ingested caustic substances found in their homes and families were brought their
children to the hospital without doing anything.

Conclusions: The increasing diversity of corrosive substances used in household cleaning,
constitutes a great danger for children. In this respect, especially families at risk groups should
be identified and these families need to be informed about the dangers of corrosive materials.
(Journal of Current Pediatrics 2013; 11: 107-13)
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Giris

Korozif maddelerin yanlishkla igilmesi, c¢ocukluk
caginda sik olarak karsimiza cikan ve bazen ciddi
komplikasyonlarla seyreden bir durumdur.

Amerika Birlesik Devletleri'nde her yil yiiz binden fazla
cocukta korozif madde alimi goriilmektedir (1). Ttrkiye'de
yaplan calismalarda gocuk zehirlenmelerinin - %3,3-
28,1’inin korozif madde alimina bagh oldugu saptanmstir
(2-6). Amerikan Zehir Kontrol Merkezi Birligi 2008 raporuna
gore; 5 yas altindaki cocuklarda ev temizlik maddelerini
icenlerin oranini %9,7 (124.934 kisi) olarak bildirmektedir
(7). Turkiye'de ise kayrtlarin saglikli olmamasi nedeniyle
siklik tam olarak bilinmemektedir (8). Ancak yapilan bazi
arastirmalarda ev temizlik trdnlerinin gocuk zehirlenme
etkenleri arasinda ilk siralarda yer aldigi (9) ve yas grubu
bakimindan cocuklarin 6 yas altinda, siklikla 3 yas alti ve
erkek gocuklar oldugu belirtiimektedir (10,11). Cocuklarda
korozif madde alimlan genellikle kaza ile alim sonucu
gerceklesmekte, cocuklarin maruz kaldigi ev kazalan
arasinda da tibbi, ekonomik ve sosyal yonlerden onem
tasimaktadir (10,12).

Akut zehirlenme nedenleri cografi bélge, mevsim
ve sosyokiiltirel diizeye baghdir. Zehirlenmelere ait
epidemiyolojik ve Klinik 0ozelliklerin  belirlenmesi ile
koruyucu onlemlerin saglanmasi mimkun olabilir. Akdeniz
Universitesi Hastanesi, yaklasik 2.043.482 niifusa hitap
eden bir ilde 3. basamak bir tedavi merkezidir (13). Antalya
ili ve cevresinde meydana gelen korozif madde icimi vakalan
Akdeniz Universitesi Hastanesi'ne sevk ediimektedir.

Galismanin amaci, Antalya’daki bir egitim ve arastirma
hastanesine korozif madde igilmesi nedeniyle getirilen
cocuklarin ve ailelerin  ozelliklerini, ailelerin korozif
maddeleri satin alma ve saklama seklini, gocuklarin
ictikleri korozif maddeleri, ailelerin korozif madde alimi
sonras! yaptigdi ilk uygulamalarn ve 6zofagusta meydana
gelen yanik durumunu belirlemektir.

Gerec ve Yontemler

~ Ocak 2005 — Aralik 2010 tarihleri arasinda Akdeniz
Universitesi Hastanesi’nde korozif madde igimi nedeni ile
yatinlarak tedavi edilen 139 ¢ocugun dosyalar retrospekif
olarak incelendi. Aynca calismadaki bazi veriler
(ebeveynlerin egitimi, meslegi, aile yapisi, gelir durumu,
calisma durumu, kardes sayisi ve yasi, sosyoekonomik
durum, icilen korozif maddenin satin alinma ve saklanma
sekli, icildigi mevsim, icilen yer) telefonla ulasilabilen
aileler ile gortisilerek toplandi. Calismadaki toplam 139
korozif madde alimi olgusunun 106’sinin aileleri ile telefon
gOriismesi yapilabildi. )

Veriler toplanmadan o6nce Akdeniz  Universitesi
Hastanesi Bashekimligi’nden ve Gocuk Cerrahisi Anabilim
Dali Bagkanligr’ndan gerekli yasal izinler alind.

Verilerin analizi SPSS 20.0 programinda analiz edildi.
Verilerin  degerlendiriimesinde tanimlayici istatistiksel
metotlar (frekans, yizdelik, ortalama, standart sapma)
Kullanild.

Bulgular

Galismanin kapsadigi 5 yillik (2005-2009) donemde,
Akdeniz Universitesi Hastanesi Gocuk Cerrahisi Servisine
korozif madde i¢imi nedeniyle basvuran 139 hastanin
verileri degerlendirildi.

Cocuklann yas ortalamalan 3,35+1,93 (dagiim, 1-8
yas) olarak bulundu. Gocuklarin 78’i (%56,1) erkek, 61’
(%43,9) kiz olarak belirlendi. Annelerin %51,8’inin ilkokul
mezunu ve %57,6’sinin ¢alismadigi saptandi. Ailelerin
%38,1’inin  gelir durumunun giderlerine esit oldugu
belirlendi. Gocuklarin %61,9'unun gekirdek aile yapisina
sahip oldugu ve ailenin ikinci gocugu (%45,3) oldugu
saptandi. Ailelerin %51,1’inin il merkezinde yasadifi
belirlendi (Tablo 1).

Korozif madde aliminin en fazla yaz aylarinda (%33,8)
(Sekil 1) ve Temmuz ayinda (%15,8) oldugu gorildi (Tablo
2). Gocuklarin ictikleri korozif madde cesitleri arasinda ilk
sirayl yag ¢oziicti (%36,0), ikinci sirayi ise porgoz (%24,5)
drdinlerinin aldigi belirlendi. Gocuklarin %61,9’unun korozif
maddeyi evlerinde icti§i saptandi. Annelerin %62,6’sinin
icilen korozif maddeyi kapal bir sekilde satin aldigi
belirlendi. Ayrica annelerin %46,8’inin satin aldiklan
maddeyi evde baska bir kapta (pet sise, bardak, kavanoz,
poset) sakladiklan saptandi. Cocuklarin %72,7’°sinin
korozif madde alimindan sonraki ilk 30 dakika iginde saglik
kurulusuna getirildigi belirlendi. Ailelerin %23,0’inin korozif
madde i¢en gocuklarina higbir uygulama yapmadan saglik
kurulusuna getirdikleri, %21,6’sinin cocugun agzini su ile
calkaladigi belirlendi (Tablo 3).

Korozif madde icen cocuklann fiziki bulgularina
bakildiginda, %38,8'inde agiz iginde ve cevresinde
kizariklik, % 33,1’inde ise orofarenkste hiperemi oldugu
saptandi (Tablo 4).

Korozif madde icen gocuklarin endoskopi bulgular
incelendiginde, %18’inde 1. derece, %15,8’inde 2. derece
ve %18'’inde 3. derece yanik oldugu gortimistir (Sekil 2).

Korozif madde icen gocuklann yillara gére dagiimina
bakildiginda, 2009 yilinda sayida 6nemli bir artis oldugu
(n=43) belirlendi (Sekil 3).

Tartisma

Amerika Birlesik Devletlerinde altt yas altindaki
cocuklarda zehirlenmeye neden olan maddelerin basinda
kozmetik ve kisisel bakim drtinleri (%13,4), ikinci sirada
ise korozif maddeler (%9,7) gelmektedir (14). Ulkemizde
zehirlenme etkenleri icinde genel olarak ilk sirada ilaglar
yer almasina karsin, 2000’li yillardan itibaren yapilan bazi
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calismalarda korozif maddelerin birinci sirada (15,16),
bazilarinda ise ikinci sirada oldugu goriimektedir (4-
6,17,18).

Galismamizda, hastaneye korozif madde alimi nedeniyle
getirilen ¢ocuklarin cinsiyetlerinin yansindan fazlasinin
erkek ve yas ortalamalannin 3,35+1,93 oldugu belirlendi.

Tablo 1. Aile ve cocuda ait demografik dzelliklerin dagilimi (139)

Ozellikler n %
Gocugun cinsiyeti
Kiz 61 43,9
Erkek 78 56,1
Anne egitimi
IIk6gretim 72 51,8
Lise ve Uzeri 34 24,5
Bilinmeyen 33 23,7
Annenin ¢alisma durumu
Galsiyor 26 18,7
Galismiyor 80 57,6
Bilinmeyen 33 23,7
Ekonomik durum
Gelir giderlerine esit 53 38,1
Gelir giderlerinden az 43 30,9
Gelir giderlerinden fazla 8 58
Bilinmeyen 35 25,2
Aile Yapisi
Gekirdek aile 86 61,9
Genis aile 18 12,9
Anne baba ayn 1 0,7
Bilinmeyen 34 24,5
Kaginci gocuk
1. 52 37,4
2. 63 45,3
3. 16 11,5
4. ve Uzeri 6 43
Bilinmeyen 2 1,4
Ailelerin yasadigi yer
I 7 51,1
lige 55 39,6
Koy 13 9,4

Calismada korozif madde igiminin gogunlukla erkek
cocuklarda gortlmesi literatirle benzerlik gostermektedir
(19-21). Ozellikle erkek gocuklarda madde igiminin daha
cok gordlmesinin nedeni bu cinsteki cocuklarin daha
hareketli olmalandir. Literatirde korozif madde igiminin
de yer aldigi zehirlenmelerin genellikle 6 yas altinda
oldugu gortimektedir (4,5,10,19,21-24). Bizim arastirma
sonucumuz bahsedilen arastirma sonuglan ile benzerlik
gostermektedir.

Caismada  korozif madde icen  cocuklarin
ebeveynlerinin  egitim  diizeylerinin  oldukga diisuk
oldugu ve annelerinin baytk ¢ogunlugunun bir is sahibi
olmadigi gorilmiistiir. Yapilan galismalarda da korozif
madde i¢en gocuklarin ebeveynlerinin egitim diizeylerinin
olduk¢a disuk oldugu saptanmistir (10,11,19,25-
29). Bizim galisma sonucumuz bahsedilen arastirma
sonuglar ile benzerlik gostermektedir. Doruk ve ark.,
Kayaalp ve ark., Karaman ve ark. g¢alismalarinda anne
egitimi ile 6zofagus yanigi olusumu arasinda anlaml bir
iliski oldugunu bulmuslardir (10,19,29). Bizim calisma
sonucumuz Doruk ve ark., Kayaalp ve ark., Karaman ve
ark. calisma sonuglari ile benzerlik gostermemektedir.
Bizim galismamizda ise, 6zofagus yanigi egitim diizeyi
hem yiiksek hem de diisik olan annelerin gocuklarinda
gordlmstar.

Calismayan anneler evlerinde ¢ocuklarina daha fazla
zaman ayirabilirler. Oysaki calismamizda galismayan
annelerin gocuklarinda da 6zofagus yanmiginin oldugu
goralmastir. Bununla birlikte, arastirmamizdaki ailelerin
yapisina bakildiginda ¢ogunlugunun cekirdek aile
yapisinda oldugu saptanmistir. Bu sonuclara gore,
calismayan, egitimli, az sayida ¢ocugu olan annelerin
cocuklari ile ev ortaminda yeteri kadar ilgilenmediklerini
distinebiliriz.

Tablo 2. Gocuklarin korozif maddeleri ictikleri aylara gire
dagihmi

Aylar n %
Ocak 3 2,2
Subat 10 7,2
Mart 9 6,5
Nisan 10 7,2
Mayis 12 8,6
Haziran 10 7,2
Temmuz 22 15,8
Agustos 15 10,8
Eylal 15 10,8
Ekim 14 10,1
Kasim 11 79
Aralik 8 58
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Tablo 3. Gocugun korozif madde igimine ait dzelliklerinin dagilimi

Ozellikler n %
Igilen maddenin tird
Yagcoz 50 36,0
Porgoz 34 24,5
Diger maddeler (lavabo agicl, bulagik makinasi parlaticisi, 55 39,6

kirgGz, nitrik asit, gamasir suyu, sirke, kosla, tuz ruhu,
cam sil, bulasik makinasi deterjani, sénmiis kireg, fosforik

asit, leke ¢ikarici, oksijenli su, potasyum manganat)
Maddenin icildigi yer

Evde 86 61,9
Misafirlikte 24 17,3
Diger (tarla, yurt, otel v.s.) 14 10,1
Bilinmeyen 15 10,8
Maddenin satin alma sekli
Kapali 87 62,6
Acik 23 16,5
Bilinmeyen 29 20,9
Maddenin saklanma sekli
Baska bir kapta (pet sise, bardak, kavanoz, poset) 65 46,8
Kendi orijinal kabinda 51 36,7
Bilinmeyen 23 16,5
Maddenin evde saklanma yeri
Mutfak 21 15,1
Banyo 27 19,4
Dolap 28 20,1
Diger 29 20,9
Bilinmiyor 34 24,5
Cocugun saglik kurulusuna getirilme zamani (dakika)
0-30 dk 101 72,7
31-60 dk 12 8,6
61-90 dk 3 2,2
91-120 dk 3 2,2
121 ve (izeri dk 3 2,2
Bilinmiyor 17 12,2
Ailenin korozif madde i¢iminden sonra gocuklara yaptidi ilk uygulamalar
Bir sey yapmadan saglik kurulusuna getirme 32 23,0
Agzini su ile galkalama 30 21,6
Su igirme 23 16,5
Kusturma 23 16,5
Siit icirme 21 15,1
Bilinmeyen 10 7,2
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Cam ve arkadaslan calismalannda, temizlik
maddeleriyle olan zehirlenmelerin en sik yaz ve kis
mevsimlerinde gorildigind belirtmislerdir (4). Eskisehir
Osmangazi Universitesi’nde yapilan bir calismada, korozif
madde alimlarinin %37’sinin yaz mevsiminde meydana
geldigi saptanmustir (5). Biger ve ark. galismalarinda,
korozif madde alimlannin gogunlukla Agustos ayinda
ve yaz mevsiminde oldugunu bildirmislerdir (30). Bizim
calismamizda ise, Temmuz ayinda ve yaz mevsiminde
oldugu saptanmustir. Galisma sonucumuz diger calisma
sonuglar ile benzerlik gostermektedir. Korozif madde
aliminin yaz mevsiminde ve Temmuz ayinda gorilmesinin

Tablo 4. Korozif madde icen ¢ocugun fiziki bulgulan

Fiziki Bulgular n %
Normal 32 23,1
Adiz icinde ve gevresinde kizanklik 54 38,8
Agizdan salya ve tiikiirik gelmesi 7 5
Orofarenkste hiperemi 46 33,1

Sekil 1. Igilen korozif maddelerin mevsimlere gore dagiimi

E normal

B rdereceyamk
B z.derece yamk
m 3.derece yamk

Sekil 2. Korozif madde icen hastalarin endoskopi bulgulari

nedeni, annelerin kis mevsimine girmeden once evlerinde
biyik bir temizlik yapmalar olabilir. Arastirmamizda
annelerin %46,8’inin temizlik malzemelerini baska bir
kapta (su sisesinde %19,4, bardakta 51,8, gazoz sisesinde
%5,8) sakladiklan saptanmigtir. Anneler evlerinde yaptiklan
temizlik sirasinda kullandiklari temizlik malzemelerini
ortada birakmis olabilirler. Ayrica bu mevsimlerde asir
sicaklardan dolayi, giinlik su allm miktar artmaktadr.
Cocuklar daha fazla susadiklari igin ortalikta bulunan, su
gibi gortinen her turld siviyr (temizlik malzemesini) icmis
olabilirler.

Galismamizda, hastaneye korozif madde alimi
nedeniyle getirilen cocuklarin en sik itigi korozif maddenin
yag ¢Oziicl oldugu saptanmistir. Bizim galisma sonucumuz
Ekinci ve ark., Kayalp ve ark., Biger ve arkadaslarinin
calisma sonuclan benzerlik g6stermektedir (10,30,31).
Calismamizda, yag§ cozicdlerinin en sik alinan korozif
madde olarak karsimiza gikmasinin nedeni, Tirkiye’de yagd
gOziictlerin dretiminin ve ev temizliginde kullanimlarinin
yayginlasmasi olabilir.

Galismamizda, ¢ocuklann yarisindan fazlasinin korozif
maddeyi evlerinde ictikleri belirlendi. Kiiglik ve Balcl,
Kayaalp ve ark., Conk ve ark., Riffat ve Cheng galisma
sonuglan bizim sonucumuzia benzerlik gostermektedir.
Ozellikle kiigiik gocuklarnn yasam alanlarinin gogunlukla
gv ortaminda olmasi, bu tiir zehirlenmelerin evde sik
gorilmesine neden olmaktadir. Ulkemizde, cocuklarin
gogunlugu krese gitmemektedir. Ev ortaminda ayni
zamanda cocuklar icin oyun alanidir. Cocuklar evde
bulduklan her seyi oyunlarinda kullanabilirler. Bu durum
korozif madde alimi riskini artirabilir.

Galismamizda temizlik maddelerinin satin alma sekli
incelendiginde; annelerin %62,6’sinin - maddeyi kapali
yani orijinal kabinda aldigi, fakat annelerin kapali aldiklan
maddeleri baska bir kapta (pet sise, bardak, kavanoz, poset)
sakladiklarn saptanmstir. Kiiglik ve Balci galismalarinda
benzer sonucu bulmuslardir (28). Conk ve ark., Kayaalp
ve ark. annelerin temizlik maddelerini acik olarak satin
aldiklarnini saptamislardir (10,22). Galismamizda temizlik

43
35
23
15 15
1 H 1 £ [
18 1 13 5 13

W HASTA S8Y15 | 35 a3

mYILLAR . 1005 | 2006 | 2007 | 008 . 2008

Sekil 3. Korozif madde icen hastalarin yillara gire dagilimi
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maddelerinin agik alinma orani diger arastirmalarin
sonuglanna gore daha distik bulunmustur. Galismamizda
ailelerin ekonomik durumunun gogunlugunun gelirlerinin
giderlerine esit olmasindan ve ailelerin biraz daha bu
konuda bilinglenmis olmasi, temizlik maddelerinin kapal
sekilde alimini artirmig olabilir.

Galismamizda, ailenin korozif madde igtikten sonra
cocuklara yaptigi ilk uygulamalann gocuga higbir sey
yapmadan saglik kurulusuna gotirme ve gocugun agzini
su ile calkalama oldugu belirlendi. Kugik ve Balci ailelerin
¢ogunlugunun gocuklanna ilk uygulama olarak su, st ve
yogurt verdiklerini, Buke ve ark. ¢ocugu kusturdugunu
ya da onlara limon suyu, yogurt, ayran, zeytinyagi, vb.
yiyecekleri verdiklerini, Tosyall ve ark., ailelerin ¢ocugu
kusturdugunu bildirmislerdir (27,28,32). Conk ve ark.,
ailelerin blyik boliminin gocuda higbir sey yapmadan
hastaneye getirdigini saptamislardir (22). Galisma
sonucumuz Kiigtik ve Balci, Buke ve ark., Tosyali ve ark.
¢alisma sonuglar ile benzerlik gostermezken, Conk ve ark.
calisma sonuglar ile benzerlik gostermektedir (27,28,32).
Korozif madde icen gocuklara soguk su, siit veya ayran
icirilmesinin  bu maddeleri 6zofagus mukozasindan
uzaklastiracagi ve daha dayanikli olan midede seyreltik sivi
durumuna getirecedi icin, sinirli da olsa bazi kaynaklarda
verilebilecedi belirtilmektedir (33-35). Bununla birlikte,
korozif madde iciminden sonra baska bir yiyecek/
icecegin verilmesi total gastrik volimi arttinp kusmayi
uyarabileceginden, agizdan higbir sey verilmemesinin
daha uygun oldugu bildirilmektedir. Giinkii maddeyi
yutarken zedelenen 6zofagus ve larinks, kusma ile yeniden
zarara u@rayacakur. Bu ylizden cocuklarin higbir sey
yapmadan en kisa sure iginde hastaneye getiriimelerinin
daha uygun oldugu belirtilmektedir (36). Calismamizdaki
ailelerin ¢ogunlugunun korozif madde alimindan hemen
sonra gocuklanni saglk kurulusuna gotiirmelerinin dogru
bir davranis oldugu gortlmektedir.

Galismamizda korozif madde igen cocuklarnin fiziki
inceleme bulgularina bakildiginda ¢ogunlugunun agiz igi
ve cevresinde kizarklik oldugu gordlmastir. Akbay ve
Ucar, Oner ve ark., Biger ve arkadaslarinin ¢alismalarinda,
cocuklarda agiz mukozasinda hiperemi ve 6demin en sik
gortilen fiziksel bulgu oldugunu bildirmislerdir (5,6,12).
Bizim sonucglanmiz bahsedilen galisma sonuglar ile
benzerlik gostermektedir.

Galismaya alinan olgularin 6zofagoskopi sonuglari
incelendiginde yansindan fazlasinda (%18 1.derece,
%15,8 ikinci derece, %18 Uglinci derece) yanik oldugu
gorilmustir (Sekil 2). Literatiirde incelenen arastirmalarin
sonuglan, yanik dereceleri arasinda Gnemli farkliliklar
oldugunu gostermektedir (36-38). Ekinci ve ark.
calismasinda, 6zofagus darligi gelisen hastalarda, en sik
icilen maddenin yag ¢ozici oldugu ortaya konmustur
(31). Cankorkmaz ve ark., Doruk ve ark. ¢alismalarinda

0zofagusta en ¢ok yanik olusturan korozif maddenin
yag§ ¢Ozlci oldugunu bildirmislerdir (19,33). Bu sonug,
ya§ cozucilerin icerdikleri sodyum hidroksitin ylksek
korozif etkisinden kaynaklanmaktadir. Ya§ coziicilerin
gv  temizliginde kullamimlan  yanhishkla igilmelerini
yayginlastirmistir. Ozofagus yanik derecelerinin bu kadar
farkll olmasinin nedeni, icilen madde ve alinan miktar ile
iligkili oldugu gibi, ayni zamanda imalat asamalarinda belli
bir standardin olmamasi da olabilir. Galismamizda yag
¢Oziiclerin icilme oraninin yiksek bulunmasina ragmen,
icilen korozif etkenler ile 6zofagus yanik olusumu arasinda
anlamli bir fark olmadigi bulunmustur (p>0,05).

Calismamizda korozif madde igen hastalann yillara
gore dagiiminda artis oldugu saptanmistir. Korozif madde
icimindeki bu artisin nedeni; her evde korozif madde igeren
driinlerin bulunmasi, kapal olarak biiyiik kaplarda aldiklari
temizlik Granlerini kullanimlarini kolaylastirmak igin kiiguk
kaplara bosaltmalar, ¢ocuklarin kendi orijinal kaplarinda
olmayan bu tiir Girtinleri yanlislikla besin maddesi ya da su
oldugunu disunerek icmeleri olabilir.

Sonug olarak, ev temizliginde kullanilan korozif
maddelerin gesidinin ve korozif etkilerinin her gegen giin
artmasi, cocuklar igin biyik tehlike olusturmaktadir.
Cocuk saghginin gelistirilmesi ve korunmasinda 6nemli
bir role sahip olan saglik profesyonelleri, agikta satilan
driinlerin alinmamasl, bu drinlerin icecek ve yiyecek
kaplarina konmamasi, uygun alanlarda ve Kkilitli olarak
saklanmasi, korozif madde icilmesi durumunda
cocuklann kusturulmamasi ve en yakin saglik kurulusuna
basvurulmasi konusunda aileleri egitmelidir (21).
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