Basincli Su ile Yiiz Yaralanmasi: Olgu Sunumu

OLGU SUNUMU

BASINCLI SU ILE YUZ

YARALANMASI:

OLGU SUNUMU

Aslihan Teyin, |Orhan Meral,

Ahsen Kaya,

Ender Senol ‘

Ege Universitesi, Tip Fakiiltesi, Adli Tip Anabilim Dali, izmir, Tiirkiye

Alindi: 22.12.2013 / Kabul: 14.03.2014

Sorumlu Yazar: Aslihan Teyin

Ege Universitesi, Tip Fakiiltesi Hastanesi, Adli Tip Anabilim Dali, Bornova 35040 izmir - Tiirkiye, e-posta: aslihanteyin@hotmail.com

OZET

Insanin en cok gOze carpan vi-
cut bolimi yizidir. Yaralanma
nedeniyle yiiz bolgesinde olu-
san izler kisilerin sosyal hayati-
ni onemli derecede etkileyece-
ginden, Tirk Ceza Kanunu'nda
(TCK) Madde 87, 89 ve 95te
“yizde sabit iz” ve “ylizlin sirekli
degisikligi” kavramlari tanimlan-
mis ve sucun agirlastirici sebebi
olarak dizenlenmistir.

Yiz bolgesindeki yaralanmalar
en sik trafik kazalari, darp ve
atesli silahlar nedeniyle meyda-
na gelir. Yizde ylksek basincli
maddelerle meydana gelen ya-
ralanmalar oldukca nadirdir.
Genellikle disaridan bakildiginda
yara Onemsiz gibi gorinmek-
te, cilt altinda meydana gelen
hasar daha belirgin olmakta-
dir. Hasarin patofizyolojisinde,

maddenin dokuda olusturdugu
distansiyon, kimyasal irritasyon
ve meydana gelen sekonder en-
feksiyon onemli rol almaktadir.
Yiksek basincli su yaralanma-
larinin cogu yaralanma ozelligi
ve iyilesme slreci acisindan iyi
seyirlidir. Ancak bazen suyun
mekanik kuvveti, yliz bolgesinde
goz, sinir, kemik yaralanmalari-
na neden olabilmektedir.

Bu olgu sunumunda, yiz bolge-
sinde basincli su ile meydana
gelen yaralanmanin TCK kapsa-
minda degerlendirilmesi, sonuc-
lari ile basincli sistemleri kul-
lanan sektorlerde alinabilecek
onlemler ve konu ile ilgili bilgi-
lendirmenin 6neminin tartisil-
masi amaclanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: basincli su
yaralanmasi, yuz vyaralanmasi,
Tirk Ceza Kanunu.
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ABSTRACT

Face is the most noticeable body
part of a person. Due to the fact
that injuries in the facial region
affect the social life of an individ-
ual severely, in the Turkish Penal
Code Articles 87, 89 and 95 define
the concepts of “distinct mark
on the face” and “distinct facial
change”, and these are accepted
as aggravating circumstances.

Facial injuries most commonly
occur due to traffic accidents,
assaults and firearm injuries.
Facial injuries with high - pres-
sure agents are extremely rare
injuries. When viewed from out-
side, the injury generally seems
insignificant, but the damage oc-
curring under the skin becomes
increasingly apparent. In the
patho-physiology of the injury,
the distension formed by the sub-

stance in the tissue, chemical ir-
ritation and the resulting second-
ary infection all have important
roles. Most of the high-pressured
water injuries have good courses
in the aspect of the properties
and the healing process of the
injuries. However, sometimes the
mechanical force of water may
cause eye, nerve and bone inju-
ries in the face.

In this case report, it is aimed to
evaluate the injuries occurring in
the face due to pressurized wa-
ter within the scope of the Penal
Code and to discuss the meas-
ures to be taken in the sectors
using pressurized water systems
and the importance of giving in-
formation on this subject.

Key words: pressurized water in-
jury, facial injury, Turkish Penal
Code.
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GiRIiS

Yuz, kisilerin karsi karsiya gelme-
leri sirasinda ilk goze carpan vi-
cut bolimdduir. Yuz bolgesindeki
yaralanmalar en sik trafik kazala-
ri, darp ve atesli silah yaralanma-
lari sonucu meydana gelmektedir
(1,2). Yiksek basincli maddelerin
enjeksiyonu nedeniyle meydana
gelen yaralanmalar ise oldukca
nadir olarak gorilmektedir (1,3).
itk olarak Hesse (1925) ve Rees
(1937) tarafindan tarif edilen bu
yaralanmalarin gorilme siklig
1950°li yillarda yuksek basincli
sprey ve hidrolik sistemlerin yay-
gin olarak kullanilmaya baslan-
masi ile artmistir (4,5). Yiksek
basincli maddelere bagli yaralan-
malarin tani, tedavi ve adli tibbi
acidan degerlendirilmesi 6nem
kazanmistir.

Yiiksek basincli sistemlerde kul-
lanilan maddeler, su ve hava gibi
daha az irritan maddeler olabi-
lecegdi gibi, cesitli yaglar, boyalar
ve solventler gibi kimyasallar da
olabilmektedir (4,5). Bu sistemler,
siklikla oto yikama ve boya en-
dustrisinde kullanilmaktadir (6).
Dolayisiyla, bu tur yaralanmalar
en sk meslege bagli endustriyel
kazalar sonucu karsimiza cik-
maktadir. Bunun disinda, cesitli
gruplar tarafindan yapilan goste-
rilere emniyet gicleri tarafindan
yapilan mudahalelerde ve yan-
ginlarda itfaiye ekipleri tarafin-
dan basincli su kullanimi sonucu
meydana gelen yaralanmalar da
soz konusu olabilmektedir.

Herhangi bir yaralanma nedeniyle
yuz bolgesinde olusan izlerin kisi-
lerin sosyal hayatini 6nemli dere-

cede etkileyecegi disiincesinden
yola cikarak, 2005 yilinda yirir-
luge giren 5237 sayili Turk Ceza
Kanunu'nda (TCK) Madde 87, 89
ve 95'te “yiizde sabit iz” ve “ylzin
stirekli degisikligi” kavramlari yer
almis ve sucun agirlastirici fak-
torleri arasinda sayilmistir (7,8).
Ancak, degerlendirmeyi yapan
hekimin bilgi, beceri ve deneyi-
minden kaynaklanan farkliliklar
nedeniyle adli tibbi olarak surekli
tartismalara neden olan bir konu-
dur (9).

Bu olgu sunumunda, yiz bdlge-
sinde basincli su ile meydana

gelen yaralanmanin TCK kapsa-
minda “yizde sabit iz” acisindan
degerlendirilmesi, basincli su
yaralanmalarinin meydana ge-
tirebilecegi sonuclar ile basincli
sistemleri kullanan sektorlerde
alinabilecek onlemler ve bilgilen-
dirmenin 6neminin tartisilmasi
amaclanmaktadir.

OLGU

57 yasindaki erkek olgu 14.03.2013
tarihinde ylzine yumruk darbesi
aldigini belirterek once ozel bir
hastaneye basvurmus, cekilen

Resim 1: Olgunun yaralanmadan 6 ay sonra, 30cm
mesafeden ve 6nden gorinimi (Odak uzunlugu: 50mm. F
durag: f/1.8. Poz Suresi: 1/80sn.)
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Resim 2: Olgunun yaralanmadan 6 ay sonra, 50cm mesafe
ve 6n-yandan gérinimi (Odak uzunlugu:50mm. F degeri:
f/1.8. Poz Siiresi: 1/80sn.)

waters grafisinde kemik patoloji-
si saptanmamis olup, oradan Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi (EUTF)
Acil Servisi'ne sevk edilmistir.

EUTF Acil Servisinde alinan
anamnezinde, bir oto ylkama ser-
visinde servis calisani ile aralarin-
da cikan tartisma sonrasinda darp
edildigini ve ayni zamanda arac
yikamak icin kullanilan basincli
suyun yiizine tutulmasi sonu-
cunda vyaralandigini belirtmistir.
Anamnezin derinlestirilmesi ile
ylzundeki yaralanmanin basincli
suyun yizine tutulmasi sonucu

meydana geldigi anlasilmistir. Fi-
zik muayenesinde, sag maksiller
bélgede yaklasik 5cm uzunlugun-
da cilt, cilt-alti yaralanma izlenen
sahsin bilincinin acik, koopere ve
oryante oldugu, diger sistem mu-
ayenelerinin olagan oldugu tespit
edilmistir. Olgunun cilt, cilt-alti
yaralanmasi sltlire edilmis ve
olgu giinlik pansuman onerileriy-
le taburcu edilmistir.

Igili Polis Merkezi Amirligi tara-
findan 15.03.2013 tarihinde Anabi-
lim Dalimiza kati rapor diizenlen-
mesi amaciyla gonderilen sahsin

@@w’%

tarafimizca yapilan muayenesin-
de; sol periorbital 6dem ve eki-
moz ile sag infraorbital bdlgede
7cm’lik yatay seyirli, yay seklin-
de ve siture edilmis yara tespit
edilmistir. Yara sitire edildigi
icin yara ozellikleri ayirt edileme-
mistir. Harici baska herhangi bir
patolojik bulgu ve sikayet saptan-
mamistir. Dizenlenen kati rapor-
da, yaralanmanin sahsin yasamini
tehlikeye sokmadigi, basit bir tibbi
midahale ile giderilebilecek nite-
likte hafif oldugu ve ylizde sabit iz
acisindan 6 ay sonra degerlendi-
rilmesi gerektigi belirtilmistir.

Olgu 25.09.2013'te tekrar geldi-
ginde; glin 1s1ginda, sozel diyalog
mesafesinden (1-2 metre) yapilan
muayenesinde sag goziin 4cm al-
tinda, sag kas lateral ucu hizasin-
dan baslayan, yukaridan asagiya
oblik seyreden, burun sag deligi
hizasinda sonlanan 7cm’lik cizgi
seklinde, ciltten cokik ve ciltle
ayni renkte skar dokusunun ilk
bakista belirgin bir sekilde fark
edilebilir durumda olmasi ne-
deniyle ylizde sabit iz niteliginde
oldugu mitalaasina varilmistir
(Resim 1-3].

TARTISMA VE
SONUC

Yaralar iyilesirken az ya da cok iz
birakmaktadir. Ancak, her iz ya-
sal anlamda “yiizde sabit iz" ya da
“ylziin strekli degisikligi” olarak
degerlendirilmemektedir (10,11).
2005 yilinda yirdrlige giren TCK
ile “yiz smirlarn” tanimlamasi
kullanilmaya baslanmustir (8). Bu
baglamda, oncelikle yaralanma
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sonucu meydana gelen yaranin
yuz sinirlari icinde olup olmadigi-
na bakilmaktadir ve yiz sinirlar
“kisiye cepheden bakildiginda,
ustte sacli deri siniri (saci doki-
len ya da azalan kisilerde gori-
lebilen frontal bélge dahil), yan-
larda kulaklar dahil olmak Uzere
kulaklarin arkasindan inen hayali
duz cizgilerin her iki klavikula ile
kesistigi noktalar ile altta fossa
jugularisten baslayip yanlara
dogru klavikulalari takip eden
cizgiler arasinda kalan badl-
ge” olarak tanimlanmaktadir
(12,13). Bu olgudaki yaralanma
yuz sinirlari icerisinde bulun-
maktadir.

Yiz sinirlari icindeki bir yaranin
kaliciligl, degerlendirmede yer

alan bir diger kriterdir. Kalicilik
degerlendirmesi icin yaranin
iyilesme suresinin tamamlan-
mas! beklenmektedir. Bu sire,
enazbayolarakifade edilmekte
ise de -hekimin kanaatine gore
iyilesmenin  tamamlanmadigi
disiunilirse- daha da uzatila-
bilmektedir. Degerlendirmede
kalici nitelikteki bir izin, gin
Isiginda veya iyi aydinlatilmis
bir ortamda, kisiler arasi sozel
diyalog mesafesi olarak kabul
edilen 1-2 metre mesafeden,
itk bakista belirgin bir sekilde
fark edilebilir durumda olma-
si halinde “ylzde sabit iz"den
soz edilmekle birlikte, izin o
kisiyi onceden taniyanlarin onu
tanimasinda duraksamaya ne-
den olacak sekilde yiziin dogal

Resim 3: Olgunun yaralanmadan 6 ay sonra, 1m
mesafeden ve énden gorinimi (Odak uzunlugu: 50mm. F
durag: f/13.2. Poz Suresi: 1/60sn.)
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goriniminli bozmasi halinde
“yizde strekli degisiklik"ten
soz edilmektedir (10,11,14).
Sunulan olgunun degerlendi-
rilmesi sirasinda 7cm boyunda
cizgi seklinde, ciltle ayni renkte
olmasina karsin ciltten cokik
bir skar dokusunun ilk bakista
belirgin bir sekilde fark edilebi-
lir olmasi nedeniyle ylizde sabit
iz niteliginde olduguna karar
verilmistir.

Yiksek basincli sistemlerin
gunlik hayatta kullaniminin
giderek yayginlasmasi, bu sis-
temlerle meydana gelebilecek
yaralanma olaylarinin artabi-
lecegini distindirmektedir.
Bu tlr yaralanmalarin en sik is
kazalari sonucunda ve ellerde
meydana geldigi bildirilmek-
tedir (15). Bununla birlikte, li-
teratirde motorlu polis arac-
larindan ve yangin sondirme
hortumlarindan basincli  su
puskurtilmesi sonucunda olu-
san goz yaralanmalari bildiril-
mistir (16). Literatir bilgileriile
uyumlu bir sekilde bu olguda
meydana gelen yliz bolgesinde
basincli sivi etkisi ile ciddi ya-
ralanmalar olabilecegi ve bu
yaralanmanin “yizde sabit iz"
niteliginde olabilecegi bir kez
daha ortaya cikmistir.

Basincli sistemlere bagli ya-
ralanmalarin mekanizmasi,
yuksek enerjinin kapali bir
kompartmanda dagilimi seklin-
dedir (6). Dokuda olusan hasar,
enjekte olan materyalin cinsi,
miktari, hizi ve viicudun anato-
mik bolgesi gibi cesitli fiziksel,
kimyasal ve biyolojik faktorlere
baglidir (17). Bu tir yaralarin

Teyin A, Meral O, Kaya A, Senol E

patofizyolojisinde, = maddenin
dokuda olusturdugu distansi-
yon, kimyasal irritasyon ve o
bolgede meydana gelen sekon-
der enfeksiyon onemli rol al-
maktadir (6,15,18). Bu nedenle,
ozellikle adli olgularda ayrintili
muayene ve tetkik yapilmali-
dir. Yuz bolgesindeki basincli
sivi yaralanmalarinda, lezyon
disaridan bakildiginda kictk,
onemsiz bir lezyon gibi gorilse
bile, “ylizde sabit iz” degerlen-
dirmesiicin en az 6 aylik iyiles-
me suresinin beklenmesinin
uygun olacagi diislincesindeyiz.

Basincli sivi yaralanmalarinda
lezyonlar, genellikle ciltte kii-
clik, onemsiz gorinen bir yara
olmakla birlikte, cilt altinda
ve ic organlardaki hasar cok
biiyiik olabilmektedir (5,6,19).
Yapilan bir calismada, basinc-
li su nedeniyle agiz-orofarinks
yaralanmasi meydana gelen
bir cocuk olguda, goriinen tek
lezyonun vyanakta kucuk bir
abrazyon oldugu, ileri tetkik-
lerde tonsillada maserasyon,
pnomomediastinum ve nazofa-
rinks bolgesine kontrast mad-
de ekstravazasyonu saptandigi
bildirilmistir (17). Benzer se-
kilde sag iliak fossada multip-
le noktavi tarzda yaralanmasi
olan stabil bir olguda, izlemde
48 saat icinde gelisen genel
durum bozulmasi ve ardindan
bagirsak seslerinin kaybolmasi
ile yapilan laparotomide ileo-
kolektomiyi gerektirecek dere-
cede ileum ve cekum yaralan-
masi oldugu bildirilmistir (6).
Basincli sivi nedeniyle meyda-
na gelen el yaralanmalarinda
da agresif debridman ve am-

putasyona gidildigini gosteren
bir calisma bulunmaktadir (20).
Sunulan olguda da basincli su-
yun yluzde sabit iz olusturacak
dizeyde bir yaralanma olustur-
dugu dikkate alindiginda bu tir
yaralanmalarin tehlike boyutu
ortaya cikmaktadir.

Sonuc olarak, yaralanma bol-
gesi ve vyaralarin ozellikleri
adli travmatoloji acisindan ge-
rekmektedir. Adli tibbi deger-
lendirmede hata yapilmamasi
icin yaralanma ve yara ozel-
liklerinin bilinmesi ve akilda
tutulmasi onem tasimaktadir.
Ozellikle is kazasi olarak kar-
simiza cikan bu yaralanmalar-
da, yaralanmalarin dnlenmesi
icin de oncelikle bu sistemleri
kullanan kisilerin egitilmesi ve
is guvenligi acisindan gerekli
onlemlerin alinmasinin gerek-
tigi unutulmamalidir. Ayrica,
her ne kadar “yilizde sabit iz”
ya da “ylzin sirekli degisik-
ligi” acisindan yapilan deger-
lendirme icin belli kriterler
olusturulmus olsa da, kriterler
icinde “...ilk bakista belirgin bir
sekilde fark edilebilir durumda
olmasi...” gibi degerlendirme-
yi yapan hekimin kisisel bakis
acisina, yorum ve izlenimleri-
ne bagli subjektif olmasi ne-
deniyle, bir hekim tarafindan
ylizde sabit iz niteliginde kabul
edilen bir yara, bir baska he-
kim tarafindan ylizde sabit iz
niteliginde  sayilmamaktadir.
Bu durum, olgularin degerlen-
dirilmesinde sorunlara neden
olmaktadir.

190 Adli Tip Dergisi / Journal of Forensic Medicine, Cilt / Vol.:28, Sayi / No:2




Basincli Su ile Yiiz Yaralanmasi: Olgu Sunumu

KAYNAKLAR

1. Gonillu H, Karadas S, Isik D, Kocak OF,
Tekin H. Bir acil servise basvuran maksillo-
fasiyal travma olgulari: retrospektif bir
calisma. Tirk Plast Cer 2011;19(3):121-4.

2. Baransel Isir A, Coskun AG, Diilger HE.
Yizde atesli silah yaralanmasi olan olgularin
5 yillk analizi. Akademik Acil Tip Dergisi
2007;5(1):31-4.

3. Dailiana HZ, Kotsaki D, Varitimidis S,
Moka S, Bakarozi M, Oikonomou K, Malizos
NK. Injection injuries: Seemingly minor inju-
ries with major consequences. Hippokratia
2008;12(1):33-6.

4. Saraf S. High-pressure injection injury of
the finger. Indian J Orthop 2012;46(6):725-7.

5. Markal N, Giindeslioglu 0,
Celebioglu S. Elin yiiksek basincli enjeksiyon

Ertas

yaralanmalari. Tirkiye Klinik Tip Bilimleri
Dergisi 2001;21(4):329-31.

6. Subramaniam RM, Clearwater GM. High-
pressure water injection injury: emergency
presentation and management. Emerg Med
2002;14(3):324-7.

7. Colak B, Bicer U, Dogan T, Giindogmus
UN, Kurtas 0. “Cehrede sabit eser” ve
“cehrenin daimi degisikligi” kavramlarinin
degerlendirilmesi. Adli
2003;2(2):51-7.

Bilimler Dergisi

8. Tuirk Ceza Kanunu. Kanun Numarasi: 5237,
Kabul Tarihi: 12 Ekim 2004, Yayimlandigi
Haziran 2005,
Yayimlandigi Resmi Gazete Sayisi: 25611.

Resmi Gazete Tarihi: 01

9. Dizdar GM, Asirdizer M, Ulucay T, Yavuz
MS, Tatlisumak E. Yiizde daimi degisikligin
adli yoni: olgu sunumu (Poster Presenta-

tion). 4th Mediterranean Academy of Fo-

Adli Tip Dergisi / Journal of Forensic Medicine, Cilt / Vol.:28, Sayi / No:2

rensic Sciences Meeting, Antalya, Turkiye,
October 14-18, 2009.

10. Balcl Y, Eryirik M. Adli Raporlarin

Hazirlanmasinda Temel Kurallar, Ka-
vramlar; Hukuki ve Tibbi Acidan Hekim
Sorumlulugu. In; Koc S, Can M, eds. Birinci
Basamakta Adli Tip. istanbul Tabip Odasl,

2010:93-106.

11. Sayin |, Ekizoglu O, Altintas M, Kay-
han FT, Arican N. Kulak burun bogaz
uygulamalarinda adli tibbi yaklasim ve
raporlandirma. KBB-Forum 2012;11(1):15-
22.

12.  Glzel S, Balcr Y, Cetin G. Tirk Ceza
Kanunu’'nda tanimlanan yaralama suclarinin
Adli Tip acisindan degerlendirilmesi. Adli
Tip Kurumu Baskanligi, Adli Tip Uzmanlari
Dernegi, Adli Tip Dernegi, Haziran 2005.
Glincelleme: Gindogmus UN, Balci Y, Akin
MH. Haziran 2013.

13. Tugcu H, Ozdemir C, Dalgic M, Ulukan
OM, Celasun B. GATA Adli Tip Anabilim
Dalinda 1995-2002 yillari arasinda diizenle-
nen adli raporlarin yeni Tirk Ceza Kanunu
acisindan degerlendirilmesi. Giilhane Tip
Dergisi 2005;47(2):102-5.

14. Egrilmez S, Aktas EQ. Okiiler travma-
larda adli rapor dizenleme esaslari. Turk-
ish Journal of Ophthalmology 2012;42(0zel
Say1):73-7.

15. Verhoeven N, Hierner R. High-pressure
injection injury of the hand: An often under
estimated trauma: case report with study
of the literature. Strategies in Trauma and
Limb Reconstr 2008;3(1):27-33.

16.  Erakgiin T, Akkin C, Kayikcioglu O.

Yiksek basincli su hortumu ile olusan

191

goz yaralanmasli. MN Oftalmoloji Dergisi
2004;11:1174-6.

17. Sampson CS. High-pressure water injec-
tion injury. | J Emerg Med 2008;1(2):151-4.

18. Bekler H, Gokce A, Beyzadeoglu T. Dis-
semination path ways in high-pressure in-
jection injuries of the hand: an experimental
animal model. Acta Orthopaedica et Trau-
matologica Turcica 2007;41(2):147-51.

19. Kamrani RS, Mehrpour SR, Aghamir-
salim MR. High-pressure plastic injection
injury of the hand: case report. Occup Med
2011;61(7):518-20.

20. Wong TC, IP FK, Wu WC. High-pressure
injection injuries of the hand in a Chinese
population. J Hand Surg Br 2005;30(6):588-
92.

Adli Tip Dergisi / Journal of Forensic Medicine, Cilt / Vol.:27, Sayi / No:2



