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Ozet

Gelismig Ulkelerde trafik kazalari en énemli 6lum sebepleri arasindadir. Her yil dinyada 2 milyondan
fazla kisinin 6ldugi tahmin edilmektedir. Bu yaralanmalar ylksek ekonomik ve sosyal bedellerle ciddi halk
sagligi sorunlarina yol agmaktadir. Abdominopelvik yaralanmalar trafik kazalarina bagli mortalitelerin en
dnemli nedenlerindendir. Siklikla yaralanan organlar dalak, karaciger ve bdbreklerdir. i¢ ve dig kanama
da siklikla gérilir. 1.1.2000-31.12.2005 yillari arasinda Adli Tip Kurumu Morg ihtisas Dairesi’nde yapilan
19704 adet otopsi raporu yeniden incelenerek, trafik kazasina bagli 6len ve abdominopelvik travma
saptanan olgular ¢alismaya alinmistir. Yapilan degerlendirmede trafik kazasina bagl olarak dlen olgu
sayisi 812'dir. Bu olgulardan 185'inde (%22.78) abdominopelvik yaralanma saptanmistir. Olgularin 148’i
erkek (%80), 37’si (%20) kadindir. E/K orani: 4/1‘dir. Olgularin yaslari 2 ile 75 arasinda olup, ortalama
yas 42.1°dir. En ylUksek oranda yaralanma saptanan organ karaciger olup (%53), bunu bdbrek (%33),
dalak (%30), bagirsak (%16), mesane (%6), mide (%3), pankreas (%3), Ureter (%0.5) yaralanmalari
izlemektedir. 94 olguda (%51) pelvik kemik fraktiri saptanmistir. 140 olguda kanda alkol analizi
yapiimigtir. Alkol bakilan olgularin 26’sinda (%18.5) kanda degisik oranlarda alkol bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Abdominopelvik travma, trafik kazasi, otopsi.

ABDOMINAL AND PELVIC TRAUMA IN TRAFFIC ACCIDENTS; AN AUTOPSY STUDY

Summary

Traffic accidents are on of the most important causes of death in developed countries. It has been
estimated that more than 2 million people are killed each year in road accidents worldwide. These injuries
represent a serious public health problem with high economic and social costs. Abdomino-pelvic injuries
are one of the most common causes of fatalities due to traffic accidents. Spleen, liver, and kidney are
frequently injured organs, external and internal bleedings are common as well. In this study; autopsy
records of the Mortuary Department of the Council of Forensic Medicine, istanbul, between 2000 and
2005 were reviewed for abdomino-pelvic injuries as the cause of death or a contributing factor. 812 cases
died due to traffic accidents, abdominopelvic injuries were determined in 185 of these cases. 148 of the
cases were male, 37 were female, with a mal/female ratio of 4/1. Ages ranged between 2-75, with a mean
age of 42,1. Liver was the most frequently injured organ with 53%, followed by kidney, spleen, bowels,
bladder, stomach, pancreas, and urethra with 33%, 30%, 16%, 6%, 3%, 3%, and 0,5%, respectively.
Pelvic bone fracture was observed in 94 cases (51%). Postmortem blood alcohol analysis was performed
in 140 cases. 26(18,5%) of these cases were positive for alcohol in various concentrations.
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Giris

Gelismig Ulkelerde trafik kazalari en dnemli 6lim nedenleri arasinda yer almaktadir (1-3). Her yil
dinyada 2 milyondan fazla kiginin 6ldigu tahmin edilmektedir (4). Avrupa Birligi Ulkelerinde her yil trafik
kazalarina bagl olarak olusan 50.000 6lum ve 1.5 milyon yaralanma olgusu rapor edilmektedir (1). Bu
yaralanmalar yiksek ekonomik bedelleri yaninda, yol agtiklari sosyal sorunlar nedeni ile de ciddi bir halk
sagligi sorunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir (5) .

Abdominopelvik yaralanmalar, trafik kazalarina bagli morbidite ve mortalite nedenleri arasinda
onemli bir yer tutmaktadir. Trafik kazalari sirasinda kiint ya da penetran abdominopelvik yaralanmalar
olusabilmekle birlikte, en sik kint yaralanmalar gértlmektedir. Trafik kazalarinda kint abdominopelvik
yaralanmalar siklikla emniyet kemeri kullanimi ile iligkilidir. Baslica, dalak, karaciger ve bdbrek
yaralanmalari gérilmektedir. Bu organlarin yaralanmalarinda tabloya siklikla yodun i¢c ve /ya da dis
kanama eslik etmektedir (6). Organ yaralanmalarina bagli kanama ve enfeksiyonlar abdominopelvik
yaralanmalarda gorilen temel 6lum nedenleridir. Dalak ve mezenter yaralanmasina bagli kanamalar
travmadan sonraki ilk birka¢ saat icinde bulgu verebilir. Ancak, karaciger yaralanmalari, buyik damar
yaralanmasl ya da c¢ok genis bir alani etkileyen yaralanma olmadikga ge¢ bulgu vermektedir.
Gastrointestinal sistem organlarinin yaralanmalarinda 6lUm, kanamaya bagli olarak erken dénemde
gelisebilecegi gibi olusan sekonder enfeksiyonlar nedeni ile ge¢ donemde de gortlebilmektedir (7).

Bu calismanin amaci, trafik kazalarina bagli olarak gelisen abdominopelvik yaralanmalar ile dlen
olgularda, organ yaralanmalarinin paterni, eslik eden pelvik kemik yaralanmalari ve olgularin demografik
Ozelliklerini birlikte dederlendirmektir.

Gereg ve Yontem

1.1.2000-31.12.2005 yillari arasinda Adli Tip Kurumu Morg Ihtisas Dairesi’nde otopsileri yapilan
19704 olguya ait otopsi raporlari geriye dénuk olarak yeniden degerlendirilmigtir. Trafik kazalari sonucu
gelisen abdominopelvik yaralanma nedeni ile dldUkleri belirlenen olan 185 olgu ¢alismaya alinmigtir. Bu
dénemde trafik kazalari nedeni ile olugan 6lUm olgularinin toplam sayisi 812 dir. Olgulara ait yas, cinsiyet,
abdominopelvik travmanin lokalizasyonu, hastanede yatis slreleri ve kanda alkol konsantrasyonlari
degerlendirilmistir.

Bulgular

1.1.2000-31.12.2005 yillari arasinda Adli Tip Kurumu Morg ihtisas Dairesi'nde yapilan ve trafik
kazasina bagl 6len olgu sayisi 812'dir. Bu olgulardan 185’inde (%22.78) abdominopelvik yaralanma
saptanmistir. Olgularin 148’i erkek (%80), 37°si(%20) kadindir. E/K orani: 4/1dir.

Olgularin yaslari 2 ile 75 arasinda olup, ortalama yas 42.1'dir. Olgularin yas gruplarina gére dagilimi
Tablo 1'de o6zetlenmektedir. Olgularin %53’Unde karaciger yaralanmasi mevcuttur. Bu c¢alismada
karaciger, abdominopelvik travmalarda en sik yaralanan organdir. Bunu bdbrek (%33) ve dalak (%30)
yaralanmalari izlemektedir. i¢ organ yaralanmalari Tablo 2'de degerlendiriimektedir. 94 olguda (%51),
abdominoopelvik yaralanmaya pelvik kemik kiriklari eslik etmektedir. Pelvik kemik kiriklarinin dagilimi
Tablo 3'de 6zetlenmektedir. 140 olgu, kanda alkol varligi agisindan analiz edilmis ve 26 olguda kan
orneklerinde (%18.5) degdisen oranlarda alkol bulunmustur (Tablo 4). Calismada 6limlerin %73’'U olay
yerinde meydana gelmistir. Olgularin sadece %27’si 1-76 gun arasi degisen slrelerde hastanede medikal
tedavi sansi elde etmistir.
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Tablo 1. Olgularin yas gruplarina gére degerlendirilmesi

N: 185
0-9 yas 8 (%4, 3)
10-19 yas 14 (%7, 6)
20-29 yas 31 (%16, 8)
30-39 yas 28 (%15, 1)
40-49 yas 34 (%18, 4)
50-59 yas 34 (%18, 4)
60 yas ve Ulzeri 36 (%19, 4)

Tablo 2. i¢ organ yaralanmalari

N: 185
Karaciger 98 (%53)
Bobrek 61 (%33)
Dalak 56 (%30)
Barsaklar 29 (%16)
Mesane 11 (%6)
Uretra 1 (%0, 5)
Mide 5(%3)
Pankreas 5(%3)
Retroperitoneal hematom 22 (%12)
Diafram riiptUrid 9 (%5)
Abdominal aort laserasyonu 4 (%2)
Pelvik kemik kiridi 94 (%51)

Tablo 3. Pelvik kemik kiriklarinin dagilimi
N:94

Pubik kemikler

69 (%73, 4)

iliak kemik 13 (%13, 8)
Asetabulum 9 (%9, 6)
Lumbosakral eklem ve lomber vertebra 2 (%2, 2)

Sakroiliak ayrisma ve kirik

39 (%41, 4)

Tablo 4. Kanda alkol saptanan olgularin dagilimi

N:26
1-50 mg/dl 2 (%7,7)
51-100 mg/dl 1(%3,8)

101-250 mg/dI

11 (%42,3)

251 mg/dI Gzeri

12 (%46,2)




Adli Tip Dergisi 2008; 22(1): 31-35

Tartisma

Trafik kazalari Glkemiz agisindan énemli bir sosyal ve ekonomik problem olmaya devam etmektedir.
Ulkemizdeki hizli nifus artigi, nifus yogunlugunun sehirler yéniinde dengesiz dagilimi, trafik ile ilgili alt
yap!i eksikligi, her yil artan sayilarda aracin trafige ¢gikmasi bu kazalarin nedenleri arasindadir (8,9).

Trafik kazalarinda kiint abdominopelvik yaralanmalara siklikla rastlanmaktadir. Bu yaralanmalarin
onemli bir b6luma emniyet kemeri kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu durum emniyet kemeri
sendromu olarak bilinmektedir (6,10,11).

Calismada literatlre benzer sekilde erkek-kadin orani (4/1) belirgin sekilde erkekler lehine yuksek
bulunmustur. Bu erkeklerin sosyal hayatta, 6zellikle de trafikte daha etkin yer almalari ile ilgilidir (1).

Abdominopelvik yaralanmalar degisen oranlarda pelvik kemik kiriklari ile birliktelik gostermektedir.
Adams ve ark (12) 6limcul trafik kazalari olgularinda pelvik travma gortilme sikligini aragtirdiklar
calismalarinda olgularin %23’Unde pelvik yaralanma saptamiglardir. Bu c¢alismada abdominopelvik
travma olumcdl trafik kazasi olgularinin %22.6’sinda goéralmastur. Téré ve ark’nin (1) olimcul trafik
kazalarini degerlendiren ¢alismalarinda yayalar ve bisiklet kullanicilarinda %33 oraninda pelvik travma ve
%23’linde karaciger yaralanmasi saptanmistir. Arag igi trafik kazasi olgularinda ise bu degerler %24 ve
%31 dir. Buna gore, yayalar ve bisiklet kullananlarda arag i¢i trafik kazalarinda yaralananlara goére pelvik
travmalarda hafif derecede bir artis gorullrken, karaciger yaralanmalarinda da yine hafif derecede bir
azalmanin varlidindan séz edilebilir. Bu durum karaciger yaralanmalarinda o6zellikle emniyet kemeri
kullaniminin etkin olusu ile agiklanabilir gérinmektedir.

Klnt batin travmasina ugrayan olgularda en sik zarara ugrayan organ dalaktir ve bu yaralanmalar
mortalite ve morbidite ile yakindan iligkilidir. Siklikla etkilenen diger organlar karaciger ve bobrektir (6).
Calismada en ylksek oranda etkilenen organ karacigerdir (%53), bunu dalak (%33) ve bdbrek (%30)
izlemektedir. Yayalar ve bisiklet kullananlarla ara¢ ici trafik kazalarina bagl yaralananlar arasinda
yaralanan bdlgeler acisindan farkliliklar olabilmektedir (6). Calismada saptanan farkliliklar buna bagli
olabilir. Ancak olgularin kaza anindaki konumlari bilinmediginden kesin yorum yapilamamisgtir.

Trafik kazalarinda, ilk yardim hizmetlerinin ¢ok iyi organize oldugu ulkelerde dahi kazazedelerin
bldylk bélimU olay aninda ya da olay yerinde kisa slrede yasamini yitirmektedir. Bu calismada
abdominopelvik travma saptanan olgularin %73’GUnde 6lim kazanin hemen ardindan olay yerinde
meydana gelmistir. Olgularin sadece %27’si 1-76 gln arasi degisen slrelerde hastanede tedavi sansi
elde etmistir.

Trafik kazalan pelvik kemik kiriklarinin baglica nedenlerindendir. Abdomino pelvik yaralanmalarin
degerlendirildigi bu calismada da olgularin %571’inde pelvik kemik kiriklari vardir.

Alkol kullanimi trafik kazalarinin olusumunda en 6nemli risk faktorlerindendir (13,14). Alkol alimi
sadece ara¢ kullanicilari i¢in degil, ayni zamanda yayalar icin de risk olusturmaktadir (15). 2002 yilinda
ABD’de alkolle iliskili trafik kazalari sonucunda 17.000’den fazla insanin éldugu bildiriimektedir (1). AlkollU
arac kullanimi Avrupa’da da trafik kazalarinin baslica nedenidir (16,17). Calismada olgularin %26’sinda
kanda degisik oranlarda alkol saptanmigstir. Alkol saptanan olgularin %69’unda kanda alkol seviyesi
200mg/dI'nin tzerindedir. Toro ve ark c¢alismalarinda olgularin %42’sinde yasal siniri asan oranda alkol
bildirmiglerdir. Avrupa ve ABD’deki kadar ylksek oranlarda olmasa dahi Ulkemizde &limcul trafik
kazalarinda alkol bir etken olarak gértlmektedir.

Olimcil trafik kazalarindaki lezyonlarin bilinmesi bir yandan kazalarin énlenmesine yénelik
stratejilerin olusturulmasinda diger yandan ise kaza tipinin belilenmesinde rol oynayarak adli
mekanizmalarin dogru islemesine yardimci olacaktir.
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