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Sayin Editor

Yirmi yaginda erkek hasta yiiksek voltajli elektrik yaralanmasina
(1000 V; 50 Hz iistii) bagli ventrikiil fibrilasyonu, kalp ve solunum
durmast ile entiibe halde yogun bakim iinitemize alindi. Pupilleri
izokorik, 151k refleksi ¢ift tarafli mevcut, kalp atim hizi 135 atim.dk™,
kan basinct 120/80 mmHg olan hastanin her iki elde laserasyon
tarzt yanik izi hari¢ bulgusu yoktu. Elektrokardiyografisinde siniis
tasikardisi, D1, AVL, V1-6 derivasyonlarinda ST yiikselmesi vardi.
Ekokardiyografisinde hafif 6n duvar akinezisi goriildii. Solunan O,
konsantrasyonu %50'den kiiciikken &lgciilen ilk kan gazi degerleri
normal, diger laboratuvar bulgular glukoz: 280 mg dL", kan iire
azotu: 19 mmol L, kreatinin: 1,3 mmol L, potasyum: 5,2, beyaz
kiire: 14,400, laktat dehidrogenaz: 1280 IU L, aspartat aminot-
ransferaz: 135 IU L, kreatinin kinaz: 1977 IU L"!, kreatinin kinaz
-MB: 389,5 IU L, ve miyoglobin: 2800 ng mL" olarak bulundu.

Resim 1. Beyin BT kesitinde sol insulada lakiiner infarkt izlen-
mektedir

Yapilan bilgisayarli beyin bilgisayarli tomografi goriintiilemesinde,
sol insula bolgesinde milimetrik lakiiner infarkt odaklart gézlendi
(Resim 1).

Basing kontrollii senkronize aralikli zorunlu ventilasyon (SIMV)
modunda mekanik ventilator destekli solutulan hastaya, metopro-
lol (Beloc 5 mg [V, Astra Zenaca) 15 mg sa’ iv inflizyon ve enok-
saparin (Clexane 1000 IU im, Sanofi, Aventis) giinde bir kez im
olarak baglandi. Giinliik siv1 tedavisi 1000 mL 90,045 Sodyum
Kloriir, 4 ampul Sodyum Bikarbonat, 50 mL Mannitol ile, idrar
alkalinizasyonunu saglamak amactyla baslandu. Idrar ¢ikisi 100-150
mL sa !, santral ven basinct 8-10 cm H,O iizerinde olacak sekilde
ayarlandi. Ikinci giin kan gazi degerleri ve solunum seslerinin bo-
zulmasi iizerine ¢ekilen akciger grafisinde sag alt bolgede konsoli-
dasyon, toraks bilgisayarli tomografisinde her iki alt lob bazallerde
kollaps, sag akciger alt lobda konsolidasyon, sagda nodiiler buzlu
cam, milimetrik nodiiller, cift taraflt plevra eflizyonu saptand: (Re-
sim 2). Bronkoskopide piiriilan sekresyon yoktu, alinan kiiltiirde
tireme olmadu. Besinci giin genellesmis nébet gelismesi tizerine fe-
nitoin (Phenytoin 250 mg iv, Antigen) ve sodyum valproat (Depa-
kin 400 mg iv, Sanofi, Aventis) baslandi, midazolam (Demizolam
15 mL, Dem Medikal) ve tiyopental (Pental Sodyum 1 gr v, L.E.
Ulagay) ile tedavi desteklendi, trakeotomi agildi. Takip eden giin-

Resim 2. Toraks BT kesitinde bilateral plevral efiizyon, bilat-
eral alt lobda kollaps ve sag akciger alt lob siiperiorda konsali-
dasyon izlenmektedir
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lerde yogun bakim destek tedavisi siiren hasta, yirmi besinci giin
mekanik ventilatérde siirekli pozitif havayolu basicli (CPAP) moda
alindi. Yirmi sekizinci giin oda havasinda yeterli diizeyde spontan
soluyan hastanin otuz ikinci giin trakeotomisi kapatldi. Otuz doku-
zuncu giin Glasgow koma puant 15 olarak degerlendirilen hasta, alt
ekstremitelerinde ¢ift tarafli 1/5 kuvvet kayb1 ve iist ekstremitelerde
cift tarafli tremor varligi nedeniyle, 500 mg/giin sodyum valproat
tedavisi altinda néroloji servisine verildi.

Yiiksek voltajli elekerik yaralanmalari ciltteki yanik goriinimiinden
bagimsiz, ciddi i¢ organ yaralanmalarina neden olabilir. Kalp, ak-
cigerler, beyin, bobrekler etkilenebilen hayati organlardir. Kalp bu
yiiksek elektrik akimindan; aritmi, ventrikiil fibrilasyonu, miyokard
infarkeiisii hatta arreste varabilen cesitlilikee etkilenir (1). Akcigerler
ilk saatlerde; iskemi-reperfiizyon hasari, pulmoner mikroembolizm,
koagiilasyon nekrozu, infarkt boyutunda etkilenebilir (2). Akut
dénemde akeiger grafisi yeterli olmayabilir. Olayin yiiksek voltajlt
elektrik yaralanmasinin akut sonucu oldugunu netlestirmek icin to-
raks bilgisayarli tomografisi, bronkoskopi, bronko-alveolar lavaj in-
celemesi ve kiiltiir negatifligi gerekmekredir (1). Ilerleyen dénemler-
de akut solunum sikintist sendromu (ARDS), mekanik ventilasyon
ile iliskili pnémoniler tabloya eklenebilir. Beyinin etkilenme diizeyi-
ni Cherington ve ark. (3) kendi adint verdigi siniflandirma metodu

ile 4 grupta toplamustir; “acil ve gegici”, “acil ve uzun siireli yada kali-
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c”, “gecikmis ve ilerleyici”, “olay iligkili yaralanmalar” (3, 4). Bizim
olgumuzda da kesin ayrim yapilamamakla birlikte, nébetlerin agir-
likli olarak kalp durmasi déneminde yasanan hipoksiye, tremorun
ise bazal gangliyonlardaki infarkta bagli olabilecegi diistintilmustiir.
Bobrekler genel viicut travmasi mekanizmasiyla miyoglobiniri ge-
lismesi nedeniyle akut yetersizlik agisindan risk alundadir. Alkalizas-
yon, bol sivi verilmesi ve zorlu diiirezle desteklenmelidir (1).

Yiiksek voltajli elekerik yaralanmasi, cillteki yanik bulgularinin de-
recesiyle korele olmaksizin yasamsal organlarda ciddi hasara neden
olabilir. Erken dénem yogun bakim destek ve dnlem tedavilerinin
organ islev bozuklugu gelismesini énleyerek, sag kalimi olumlu yon-
de etkileyebilecegi goriisiindeyiz.
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