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Ozet

Hava yastiklari otomatik pasif kisitlayici tipte otomobil
guvenlik araclaridir. Literatiirde kendiliginden hava yastigi
aciimasina bagli gelisen yaralanma az sayida bildirilmistir.
Yazimizda herhangi bir carpisma olmadan kendiliginden
hava yastigi aciimasina bagl gelisen, nadir bir yaralanma
olan izole medial malleol kirigi vakasini sunduk. Yirmidokuz
yasinda bayan hastada, yaralanmanin hava yastiginin
kendiliginden acilmasi sonucu direkt travma ile olustugunu
tespit ettik. Pankovich ve Shivaram siniflamasina gore tip
B, kapali, izole medial malleol kirig1 mevcuttu. Hastaya acik
rediiksiyon ve internal fiksasyon uyguladik. Bir yillik takipler
sonucunda ayak bilegi ekleminin agrisiz, stabil ve hareket
acikhginin  tam oldugunu saptadik. Arastirabildigimiz
kadariyla hastamiz kendiliginden hava yastigi acilmasina
bagh literatiirdeki ilk izole medial malleol kirigi vakasidir.
Anahtar kelimeler: Airbag, Medial malleol, kirik

Abstract

Airbags are automatic passive restrictive type of car
safety tools. In the literature, a small number of injuries
that is related to spontaneous airbag deployment have
been reported. In our article, we reported isolated medial
malleolus fracture that is rare and related to spontaneous
airbag deployment without any collision. We detected
the injury of a twenty nine-year-old woman due to direct
trauma as a result of the spontaneous airbag deployment.
According to the Pankovich and Shivaram classification
system, there was a type B, close, isolated medial malleolus
fracture. We have performed open reduction and internal
fixation. As a result of a one-year follow up, we detected
that the ankle joint is painless, stabile and has a full range
of movement. According to our research on literature, our
patient is the first medial malleolus fracture case that is
related to spontaneous airbag deployment in literature.
Keywords: Airbag, medial malleolus, fracture

94  Ankara Medical Journal, Cilt: 13, Sayr: 2, 2013




Giris

Hava yastiklari otomatik pasif kisitlayici tipte otomobil
guvenlik araclaridir. Motorlu ara¢ kazalari sonucu
meydana gelen hava yastigi acilmasi ile iliskili okdler,
ortopedik, dermal bir cok yaralanma bildirilmistir."
Literatiirde kendiliginden hava yastig1 acilmasina bagli
gelisen yaralanma ise az sayidadir®. Yazimizda herhangi
bir carpisma olmadan kendiliginden hava yastigi
aciimasina bagh gelisen, nadir bir yaralanma olan izole
medial malleol kirigr vakasini sunduk.

Olgu Sunumu

Yirmidokuz yasinda bayan hasta; ayak bileginde agri ve
sislik sikayeti ile basvurdu. Hasta anamnezinde, otomobil
ile seyir halinde iken, herhangi bir carpisma olmaksizin,
ondeki suriict ve yolcu hava yastiklarinin kendiliginden
acilarak, yolcu tarafindaki hava yastiginin standart
acilmasi gereken yere aciimayip, ayak tarafina dogru
acildigini ve buradaki torpido kapagini kirip sag ayaginin
ic tarafina carpmasina neden oldugunu ifade etti.

Aracintrafik kaza tutanagi ve fotograflariincelendiginde
yaralanmanin hava yastiginin kendiliginden acilmasi
sonucu direkt travma ile olustugu tespit edildi. Yapilan
muayenesinde ayak bilegi medialinde agn, sislik,
hassasiyet ve krepitasyon mevcut olan hastanin cekilen
direkt radyografilerinde AO/ASIF siniflandirmasina gore
tip 44-A 3.1, Pankovich ve Shivaram?® siniflamasina gére
tip B, kapali, izole medial malleol kingi tespit edildi.
(Sekil 1) Hastanin ayak bilegi lateralinde herhangi bir
kirk veya bag yaralanmasi bulgusu yoktu. Eslik eden
diger organ yaralanmasi saptanmadi.

Sekil 1. izole medial malleol kirigi

Kingin; klinik bulgular ve standart radyografik
incelemeler sonucu deplase olmasi nedeniyle cerrahi
tedavisine karar verildi. Ameliyatta sag ayak medial
malleol Uzerinden girilerek kirik hattina ulasilp,
anatomik rediiksiyon saglandiktan sonra bir adet malleol

vidasi ve bir adet kirschner teli ile fiksasyon saglandi.
Ameliyat sonrasi erken ayak bilegi hareketi baslanarak
ve yik vermeden mobilize edildi. Takiplerinde, ameliyat
sonrasi otuzuncu giinde kismi, kirkbesinci giinde ise tam
yik verilerek yiriimesine izin verildi. Kirik hattinda 8.
haftada radyolojik kaynama elde edildi. Hastanin 1. yilda
yapilan son kontroliinde ayak bilegi ekleminin agrisiz,
stabil ve hareket acikliginin tam oldugu gérildi. Son
radyografilerinde kirgin kaynamis oldugu, ayak bilegi
ekleminde artroz olmadigi tespit edildi. (Sekil 2a,b)

Sekil 2a. Son kontrolde Sekil 2b. Son kontrolde
kingin kaynamis o6n-arka kingin yan grafisi.
grafisi

Tartigma

Hava yastiklari, kaucuk ile kaplanmis naylon dokuma
bir torbadir. Katlanarak aracin  direksiyonuna,
gosterge paneline, koltuklarin yanina ve kapilarin st
tarafina yerlestirilebilmektedir.® Aracin yaklasik 25
km/sa hizda 6n veya 6ne yakin carpmalarinda aracin
yapisal ozelligine gore farkli yerlerine yerlestirilmis
algilayicilarin uyariimasi ile 6n hava yastiklari acilr.
Hizla sismeyi saglayan, egzotermik  bir reaksiyon
olusturan ve ileriye dogru itici bir 6zelligi olan kati bir
maddenin tutusmasi ile hava yastigi acilir.

Amerika'da National Highway Traffic Safety
Administration (NHTSA) verilerine gére 1980 ile 1994
tarihleri arasinda 618 hava yastigi ile iliskili yaralanma
degerlendirilmis, bunlarin % 42’sinde yiz, % 33’linde
Ust ekstremite, % 9,6'sinda gogls travmasi tespit
edilmistir. Burdaki en 6nemli bulgu yaralanmalarin
%?96’sinin mindr yaralanma olarak tanimlanmasidir.

Eger emniyet kemeri takiliysa 6nden carpmalarda hava
yastigl acilmasina bagli yaralanmalar daha cok bas ve
boyunda olmaktadir. Hava yastigina baglh bir cok bas
ve boyun yaralanmalar bildirilmistir. Bu yaralanmalar
ylz travmasi, boyun omurlarinin kiriklari, cene eklemi
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yaralanmalari ve dekapitasyonlari icerebilir. Yumusak
doku, kemik ve ndrovaskuler yaralanmalar olusabilir.”#
Ozellikle gézliik kullananlarda, gézliigiin hasarlanmasinin
etkisiyle goz ve gbz cevresi yaralanmalara daha sik
rastlanir.® Hava yastigina bagl gogis yaralanmalari
gortlebilir. Bunlar; kaburga kiriklari, pnémotoraks,
aortik transeksiyon, kalp kapak yaralanmalari, gogis
yaniklari ve kardiyak ripturlerdir.’®12

Hem hava yastigina baglh hem de bagh olmayan
kazalarda omuz ve o6n kol yaralanmalar sik olarak
bildirilmistir." Klavikula AIS 2+ (Abbreviated Injury Scale)
yaralanmalarda en sik etkilenen bélgedirHava yastikli
araclarda, bacak yaralanmali vakalarin tanimlandigi bir
calismada, yaralanmalarin hava yastigi acilmasina bagl
gerceklestigi saptanamamistir.' Hava yastiklarinin
minor bacak yaralanmalarindan korudugu ancak ciddi
yaralanmalarda etkilerinin olmadigi bildirilmektedir.’
irritan dermatitler, kimyasal ve termal yaniklar gibi
kutanoz yaralanmalara sik olarak rastlaniimaktadir.’

Hastamizda hava yastiklarinin kendiliginden aciimasi
nedeniyle yolcu tarafindaki torpido kapaginin hastanin
ayak bilegine carpmasi sonucunda izole medial malleol
kirgr meydana gelmistir. izole medial malleol kirgi nadir
gorilen bir yaralanma seklidir. Genellikle ayak bilegi
supinasyon adduksiyon travmalari veya direkt travmalar
sonucu olusmaktadir. Hastamizdaki yaralanma sekli
direkt travma idi."” Bu kiriklar Pankovich ve Shivaram'a®®
gore 4 tipe ayrilir. Bu kiriklara genellikle ayak bilegi
deltoid bag vyaralanmasi eslik etmektedir. Ayrilmis
kiriklarda genellikle cerrahi tedavi yapilmakta olup,
bazi calismalarda konservatif tedaviyle iyi sonuclar
bildirilmistir'’. Biz hastamiza cerrahi tedavi uyguladik ve
bir yillik takipler sonucunda ayak bilegi ekleminin agrisiz,
stabil ve hareket acikliginin tam oldugunu saptadik.

Literatirde kendiliginden hava yastigi acgilmasina
bagl yaralanma az sayida bildirilmekle birlikte,
arastirabildigimiz kadariyla hastamiz ilk izole medial
malleol kingr vakasidir. Sonuc¢ olarak hava yastigl
aciimasina bagh bir cok yaralanma bildirilmesine
ragmen, emniyet kemeri ve hava yastigi motorlu
arac kazalarinda hayat kurtarici ve sakathgi azaltici
etkilerinden dolayi vazgecilmez ekipmanlardir.
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