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Giris: Savaslar cok sayida insani etkileyebilen ve telafisi mimkin
olmayan felaketlerdir. Yaralanma ve élimler savaslarin dogrudan etkisi
olarak sayilmakta ve savas bélgelerine yakin yerlerde bu etkiler daha
fazla hissedilmektedir. Go¢ savasin kaginilmaz sonudur ve 6zellikle
de kadinlar ve 18 yas alti ¢cocuklar savasin en magdurlarindandir.
Calismamiz, 18 yas alti Suriyeli multecilerin Hatay Mustafa Kemal
Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi Acil Servisi'ne,
basvuru nedenleri ve epidemiyolojik Ozelliklerini ortaya koymak
amaciyla yapilmistir.

Yéntemler: Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Saglik Uygulama ve
Arastirma Hastanesi Acil Klinigi'ne 01.07.2012-01.05.2016 tarihleri
arasinda basvuran 18 yas alti Suriye uyruklu hastalarin acil servis
verileri kullanilarak yapilmistir. Tanimlayici bu calismada hastalarin
demografik verileri ve klinik bilgileri geriye donik olarak incelenmistir.

Bulgular: Calismaya toplam 1038 hasta dahil edildi. Olgularin
710'u (%68,4) erkek, 328'i (%31,6) kiz olarak saptandi. Calismaya
alinan hastalarin ortalama yasi 10,3+5,2 olarak belirlendi. Hasta
basvurularinin yillara gére dagilimina bakildiginda en fazla %31,7
ile 2015 yilinda oldugu saptandi. Olgularin 552'si (%53,2) ayaktan
tedavi edildigi ve diger hastalarin ise gerekli yatakli servise yatirildig
belirlendi. Yatakli servise devredilen hastalarin yatis sdrelerinin
ortancasi 7 glin (1-163 giin) idi. Uluslararasi istatistiksel Siniflamasi-
10-versiyon 2016'ya gore en yaygin kabul tanisi Y24, atesli silahla
yaralanma diger tanimlanmamis, (n=568, %54,7) oldugu saptand.

Sonug: Suriye uyruklu hastalarin acil servise catisma bolgelerinden
sevkinin en blylk kaniti atesli silah yaralanma tanisi ile gelmeleridir.
Suriye'de catisma ortaminin halen strdigu varsayildiginda, sinir
bélgesine yakin diger ticlincli basamak hastanelerde Suriyeli olmayan
hasta grubunun da dahil edildigi farkli calismalarla daha objektif
sonuglara varilabilecegi dustnulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Suriye, milteci, cocuk, ICD-10, acil servis

Abstract

Introduction: Wars are disasters leading to irreversible consequences
that affect great numbers of people. Injuries and deaths are
considered to be direct effects of wars and these effects are felt more
in places near war zones. Immigration is the inevitable result of war
and especially women and children are the worst victims of war. Our
study was conducted in order to reveal the reasons for intensive care
unit admission and epidemiological characteristics of Syrian refugees
under 18 years old who presented to Hatay Mustafa Kemal University
Health Practice and Research Hospital.

Methods: In this descriptive study, records of Syrian patients under
18 years of age, who were admitted to the emergency department
at Hatay Mustafa Kemal University Medical Practice and Research
Hospital between 01.07.2012 and 01.05.2016, were analyzed.
Demographic characteristics and and clinical data of the patients
were retrospectively reviewed.

Results: A total of 1038 patients with the mean age of 10.3+5.2
years were included in the study. Seven hundred-ten (68.4%)
of the patients were male and 328 (31.6%) were female. When
the distribution of patient admissions according to the years was
examined, it is found that the maximum rate was 31.7% in 2015.
552 of the patients (53.2%) were treated on outpatient basis and
the rest were hospitalized. The average length of hospital stay was 7
days (1-163 days). The most common admitting diagnosis according
to the International Classification of Diseases-10 2016 was Y24,
firearm injury and other unspecified conditions (n=568, 54.7%).

Conclusion: Admitting diagnosis of firearm injuries among Syrian
nationals was the strongest evidence for referral from conflict areas.
Since the conflict in Syria is still ongoing, it is thought that more
objective results can be obtained with different studies including non-
Syrian patient groups in other tertiary hospitals near the border region.
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Giris

Savaslar cok sayida insani etkileyebilen ve telafisi mdmkin
olmayan felaketlerdir. Yaralanma ve Olimler savaslarin
dogrudan etkisi olarak sayllmakta ve savas bdlgelerine
yakin yerlerde bu etkiler daha fazla hissedilmektedir. Savas
bolgesinden kacarak zorunlu gog¢ etmek durumunda kalan
sivil halk ise barinma, beslenme, saglik ve hijyen gibi bircok
sorun ile karsl karslya kalmaktadir.?

2011 yilinda baslayan Suriye i¢ savasinin etkisiyle milyonlarca
Suriyeli evlerini terk etmis ve baska Ulkelere siginmistir.34
Turkiye ise bu mdultecileri kabul eden Ulkeler arasinda 6nde
gelmekte®® ve Tlrkiye'ye gelen Suriyeli multeci sayisi her gecen
gln artmaktadir? BM Milteciler Yiksek Komiserligi Temmuz
2017 verilerine gore Turkiye'de bulunan kayith Suriyeli multeci
sayisi 3.079.914 kisidir” icisleri Bakanlgi, Goc idaresi Genel
MUdarlagd’'nin hazirladigi 2016 Tirkiye gog raporuna gore
Suriyeli yabancilarin yaslara gore dagilimlari incelendiginde 18
yas alti grubun %47,64 oranina sahip oldugu belirtilmektedir.
2016 yili sonu itibariyle kayit altina alinan Suriyeli nifusun
illere gére dagilimlar incelendiginde, Hatay ili istanbul ve
Sanlurfa’dan sonra Uclncl sirada yer almaktadir® Hatay,
Suriye savasindan etkilenerek savasin ilk yillarindan itibaren
multecilere saglik ve sosyal hizmet veren bir il konumuna
gelmistir. Krizin ekonomik ve toplumsal etkilerinin yani sira
insani boyutu da Hatay'da yogun olarak hissedilmektedir.

Calismamiz, Temmuz 2012 ve Mayis 2016 tarihlerinde 18
yas alti Suriyeli miiltecilerin Hatay Mustafa Kemal Universitesi
Saghk Uygulama ve Arastirma Hastanesi Acil Servisi'ne,
basvuru nedenleri ve epidemiyolojik &zelliklerini  ortaya
koymak amaciyla yapildi.

Gerec ve Yontem

Arastirmamiz Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Saglk
Uygulama ve Arastirma Hastanesi Acil Klinigi'ne basvuran
18 yas alti Suriyeli uyruklu hastalarin acil servis verileri
kullanilarak yapildi.  Calismaya 01.07.2012-01.05.2016
tarihleri arasinda basvuran bitin 18 yas alti Suriyel
hastalar dahil edildi. Calismamiz Suriye sinirinda bulunan

ve cok sayida Suriyeli siginmaciya ev sahipligi yapan Hatay
ilinde yapildi. Krizin ilk yillarindan bu yana sinir icinden ve
disindan gelen Suriyeli hastalarin tedavilerinin yapildig,
Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Saglik Uygulama ve
Arastirma Hastanesi bilgi isletim sistemi kullanilarak 1038
hasta belirlendi. Tanimlayici bu calismada hastane verileri
geriye donik olarak tarandi. Hastalarin demografik verileri
(yas, cinsiyet) ve klinik bilgileri (hastalarin kabul tanilari,
izlem ve tedavi yerleri, hastanede kalis streleri, basvuru yil
ve ay dagilimlari) geriye dontk olarak belirlendi. Hastalarin
kabul tanilar, Hastaliklarin ve Saglikla ilgili Sorunlarin
Uluslararasi Istatistiksel ~ Siniflamasi'na  (ICD-10-versiyon
2016) gore gruplandirildi. Bu calisma icin Hatay Mustafa
Kemal Universitesi Tayfur Ata Sékmen Tip Fakiltesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan (toplanti tarihi: 05.10.2017,
karar no: 2017/142) izin alinmistir. Calisma geriye donik
yapilmis olmasi nedeni ile onami alinamamistir.

istatistiksel Analiz

Bu arastirmadan elde edilen veriler SPSS for Windows
22.0 (Statistical Package for Social Sciences) bilgisayar
programina aktarildi ve gerekli analizler bu programda
yapildi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel
metotlar kullanilmis olup hastane vyatis sureleri normal
dagiim gdstermediginden ortanca (en distk-en yiksek)
hesaplanmistir. Nitelik belirten veriler sayr ve yizde olarak
sunuldu. Bitln testler sosyal bilimlerde tercih edilen p<0,05
anlam duzeyinde ve %95’lik gtiven araliginda gerceklestirildi.

Bulgular

Calisma tarihlerinde, acil servise 18 yas alti 1038 Suriyeli uyruklu
hasta basvurdu. Hastalarin cinsiyet dagiimlarina bakildiginda,
710'u (%68,4) erkek, 328'i (%31,6) kizdi. Calismaya alinan
hastalarin ortalama yasi 10,3+5,2 olarak belirlendi. Hastalarin
basvuru zamanlarinin yillara goére dagilimina bakildiginda
%31,7 ile en fazla 2015 yilinda basvuru oldu (Sekil 1).

Calisma tarihlerinde acil servise toplamda 1038 hasta
basvurmus olup, bunlardan 552'si (%53,2) ayaktan tedavi
edildi. Diger hastalar ise gerekli yatakli servislere yatirildi.
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Hastalarin 122'si (%11,7) beyin cerrahi servisi, 118'i (%11,3)
ortopedi servisi, 77'si (%7,5) yogun bakim ve 67'si (%6,5) ise
genel cerrahi servisinde tedavi edildi (Tablo 1). Yatakli servise
devredilen hastalarin yatis slrelerinin ortancasi 7 glin (1-163
gln) idi.

Calismaya alinan olgularin tani kodlari ICD-10-versiyon 2016'ya
gore siniflandirildiginda, en yaygin kabul tanilarinin V00-Y99,
dissal morbidite ve mortalite nedenleri (n=890, %85,7)
basligi altinda, toplandigi belirlendi. Olgularin tani kodlari
siniflandirilmadan incelendiginde ise en yaygin kabul tanisinin
Y24, atesli silahla yaralanma ve diger tanimlanmamis, (n=568,
%54,7) olarak saptandi (Tablo 2).

Tablo 1. Basvuran hastalarin tedavi yerleri

n %
Ayaktan 552 53,2
Beyin cerrahi servisi 122 1,7
Ortopedi servisi 118 11,3
Yogun bakim 77 7,5
Genel cerrahi 67 6,5
Plastik ve rekonstriktif cerrahi servisi 33 3,2
GOz servisi 32 3,1
Cocuk sagligi servisi 17 1,6
Kulak burun bogaz servisi 12 1,2
Diger™* 8 0,7
Toplam 1038 100
*G6gus cerrahisi, kalp damar, dahiliye nefroloji, néroloji ve kardiyoloji servisi

Tablo 2. ICD-10 versiyon 2016°ya gore Suriyeli miiltecilerin kabul

tanilar

n %
MO00-M99 148 14,3
V00-Y99 890 85,7
Toplam 1038 100
M79.9- Yumusak doku bozuklugu, tanimlanmamis 146 141
V49 .4- Trafik kazasinda diger ve tanimlanmamis 48 4.6
motorlu araclarla carpismada surtict yaralanmasi
V49.5- Trafik kazasinda diger ve tanimlanmamis 15 1,4
motorlu araclarla carpismada yolcu yaralanmasi
V49.6- Trafik kazasinda diger ve tanimlanmamis 4 0,4
motorlu araclarla carpismada arabada bulunan
tanimlanmamis kisinin
V49.9- Tanimlanmamis trafik kazasinda arabada 8 0,8
bulunanlarin (herhangi biri) yaralanmasi
WO 1- Kayma, sendeleme ve tokezlemeye bagl disme 135 13,0
W19- Diisme, tanimlanmamis 114 11,0
Y24- Atesli silahla ates diger ve tanimlanmamis, 568 54,7
gerceklesme sekli belirlenmemis
Toplam 1038 100
ICD-10: Hastaliklarin ve Saglikla ilgili Sorunlarin Uluslararasi istatistiksel Siniflamasi
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Tartisma

Suriye'de 2011 yilinda krizinin baslamasiyla meydana gelen
catisma ortamlari Ulkeyi ic savasa dogru surtklemistir. Temel
gereksinim ve guvenligini karsilayamayan ve normal yasamina
devam edemeyen halk careyi Ulkeyi terk etmekte bulmustur.
Bu durum Tdrkiye'yi de etkilemis ve Turkiye'ye gelen Suriyeli
sayisi artmis ve her gecen gin artmaktadir.”

Yapilan bir calismada Ocak 2016-Agustos 2017 tarihleri
arasinda yatarak tedavi géren 0-18 yas arasl Suriyeli milteci
sayisinin 2017 yilinda bir dnceki yila gore arttigi belirlenmistir. !
Bizim calismamizda da hasta basvurularinin yillara gore dagilimi
incelendiginde benzer sekilde artis gozlemlenmektedir.
Ancak 2016 yilinda sadece dort aylik veriler incelendiginden,
bir 6nceki yla goére kiyaslama yapllamamisti.  Hasta
basvurularinda yasanan bu artisin nedeninin Glkemizde artan
multeci sayisindan kaynaklandigi distntlmektedir. Yapilan
calismalarda cocuk acil servisine Suriyeli hastalarin 2014
yill basvurulari incelenmistir.’? Calismamizda Suriyeli cocuk
hastalarin ayni yil acil servis basvurularinin daha fazla oldugu
saptanmistir. Bu durum ise hastanemizin Suriye’ye yakinhgdi ve
sinir ilinde bulunuyor olmasi ile agiklanabilir.

GUngor ve ark." cocuk hastanesinde yatarak tedavi goren
Suriyeli mudltecilerin  yodunlugunu belirlemek amaciyla
yaptiklari calismada, hasta tani kodlarini ICD-10-versiyon
2016'ya gore siniflandirmislardir.  Calismada en yaygin
tanilarin, RO0-R99 (%22,63) bashgr altinda toplanarak;
bulgular, belirtiler ve anormal klinik ve laboratuvar bulgulari,
baska yerde siniflandirimamis oldugu belirlenmistir.™ Bizim
calismamizda olgularin tani kodlari siniflandirildiginda ise farkli
olarak, en yaygin kabul tanilarinin VOO-Y99, dissal morbidite ve
mortalite nedenleri (=890, %85,7) bashdi altinda, toplandig
belirlenmistir.

Genel olarak Suriyeli multecilerde yaygin gorilen saglhk
sorunlarisolunumsistemihastaliklari, gastroenterit, enfeksiyon
ve travma olarak belirtiimektedir.>'> Bucak ve ark.™ cocuk
klinigine basvuran Suriyeli milteci cocuklar Uzerine yaptiklari
geriye donik calismada, akut enfeksiyéz hastaliklarin
sik gorildigu belirtiimektedir. Benzer bir calismada ise
multeci ¢ocuklar arasinda solunum yolu enfeksiyonlari ve
gastroenterit orani yiksek bulunmustur.” Cocuk hastanesi
acil servisine basvuran Suriyeli multeciler Uzerine yapilan
baska bir calismada en yaygin tanilarinin solunum sistemi
hastaliklar, gastroenterit ve deri enfeksiyonlari oldugu
saptanmistir.” Yine acil serviste yapilan benzer bir calismada
Suriyeli multecilerin en yaygin tanilarinin solunum sistemi
hastaliklari, gastroenterit, travma ve idrar yolu enfeksiyonlari
oldugu saptanmistir.? Bizim ¢alismamizda ise Suriyeli milteci
cocuklarin literattrden farkli olarak, yaygin sekilde aldiklari
kabul tanisinin atesli silahla yaralanma (n=568, %54,7)
oldugu belirlenmistir. Atesli silahla yaralanma olgularinin sik
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gortlmesinin, calismanin yapildi§i hastanenin Suriye sinir
ilinde bulunan Gglincl basamak bir hastane olmasi ve direkt
catisma bolgelerinden hastalarin getirilmesinin neden oldugu
distndlmektedir.

Suriyeli multecilerinin 6zelliklede sinir illerinde acil servisleri
yogun bir sekilde kullandiklari belirtiimektedir.’> Ankara’da
acil servise basvuran Suriyeli multeci cocuklarin tedavi yerleri
incelenmis, olgularin %62,2'sinin ayaktan tedavi edildigi ve
yatakli servislere yatirilan hastalarin ortalama yatis sdrelerinin
13,1 (1-123 glin) oldugu belirlenmistir.' Bizim calismamizda
da benzer sekilde olgularin %53,2'si ayaktan tedavi edilmistir.
Yatakli servise devredilen hastalarin yatis sirelerinin ortancasi
7 (1-163 gin) olarak bulunmustur.

Galismanin Kisithihiklar

Bu calismanin kisithliklari geriye dontk calisma olmasi ve tek
merkez ile sinirli tutulmasidir.

Sonug

Calisma grubundaki hastalarin yarisindan fazlasinin atesli silah
yaralanmasina maruz kalmasi ¢arpici bir sonug olmakla birlikte
Suriye’de yasanan insanlk dramini da net bir sekilde ortaya
koymaktadir. Calismamiz savas ortamina yakin sayilabilecek
bir Uclincl basamak hastanede Suriyeli milteci cocuklar
Uzerine yapilmistir. Suriye’de catisma ortaminin halen strdtgu
varsaylldiginda, sinir bolgesine yakin diger Uclincl basamak
hastanelerde Suriyeli olmayan hasta grubunun da dahil
edildigi farkl calismalarla daha objektif sonuglara varilabilecegi
ddstndlmektedir.
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