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Cocuk Cerrahisi Servisinde Travma Nedeniyle Izlenen Suriyeli
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Comparison of Syrian and Turkish Patients with Trauma Who Hospitalized in the Pediatric
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Giris: Son yillarda Turkiye, i¢c savas nedeniyle Suriye'den gelen
bircok gd¢menin yerlesim yeri olmustur. Calismamizin  amaci,
Uglincl basamak klinigimize basvuran gé¢men uyruklu hastalardaki
travmalarin  epidemiyolojik  ozelliklerini  tanimlamak ve  Tirk
cocuklariyla karsilastirmaktir.

Yoéntemler: Calisma, Aralik 2013 ile Aralik 2017 tarihleri arasinda
geriye donlk olarak yapildi. Travmanin epidemiyolojisine gdre
Suriye'den g&¢ edenler yerel nifusla karsilastirildi. Yas, cinsiyet,
travma mekanizmasi, travma tipi, ilk sevk merkezi, transfer durumu,
etkilenen viicut boélgesi, etkilenen organ, yaralanma ciddiyet skoru,
yogun bakim Unitesi ve ¢ocuk cerrahisi klinigine yatirilma oran ve
stireleri, mekanik ventilasyon ve operasyon gereksinimi ile klinik gidis
hakkinda veriler toplandi.

Bulgular: Calismaya 415 Tirkiye Cumhuriyeti vatandasi ve 46
Suriyeli gd¢men dahil edildi. Yas ortancasi benzerdi (8 ve 9; sirasiyla)
(p=0,815) ancak Suriyeli grupta daha fazla erkek vardi (%65,3 ve
%80,4; siraslyla) (p=0,025). Travma nedenleri, travma tipi, transfer
durumu, etkilenen viicut bdlgesi, mekanik ventilasyon ihtiyaci
ve operasyon gruplar ve taburcu olma durumu gruplar arasinda
benzerdi. Suriyeli hastalarda daha fazla akciger travmasi tespit
edildi (%21,7 ve %9,6; sirasiyla) (p=0,018). Yogun bakim Unitesine
yatis orani Suriyeli hastalarda daha ylksekti (p<0,05). Hastanede
kalis stresi ve yaralanma ciddiyeti skoru degerleri gruplar arasinda
benzerdi (p>0,05).

Sonug: Bulgularimiz gé¢men uyruklu ¢ocuklardaki travmalarin
yerel cocuklarla benzer oldugunu gostermektedir. G6¢men uyruklu
cocuklarda yogun bakim Unitesinde yatis oraninin daha yuksek
olmasinin, bu gruptaki ytksek akciger travma oranina bagh oldugunu
ve tim magdurlarin yiksekten disme veya bir aracin carpmasi gibi
yiksek bir enerji travmasina sahip olmalari nedeniyle oldugunu

Abstract

Introduction: In recent years, Turkey has become a destination for
many Syrian refugees due to the civil war. The objective of our study
was to describe the epidemiological characteristics of injuries among
refugee children admitted to our tertiary clinic and compare them
with Turkish children.

Methods: This retrospective study was conducted between
December 2013 and December 2017. Syrian refugees were
compared with the local population according to the epidemiology
of the trauma. Data on age, gender, trauma mechanism, trauma
type, first referral center, transfer status, affected body region,
affected organ, injury severity score, hospitalization in intensive care
unit and pediatric surgery clinic, need for mechanical ventilation and
operation, and clinical course were noted.

Results: Four hundred fifteen Turkish citizens and 46 Syrian refugees
were enrolled. The median age was similar (8 and 9; respectively)
(p=0.815), but there were more boys among the refugees (65.3%
and 80.4%; respectively) (p=0.025). The causes of trauma, type of
trauma, transfer status, affected body region, need for mechanical
ventilation, need for operation, and discharge status were similar
between the groups. Lung trauma was more common in refugees
than in Turkish patients (21.7% and 9.6%, respectively) (p=0.018).
The rate of admission to intensive care unit was higher among
Syrian children (p<0.05). There was no significant difference in the
length of hospital stay and injury severity score between the groups
(p>0.05).

Conclusion: The findings suggest that the injury characteristics were
similar between refugees and local children. We suppose that the
higher incidence of intensive care unit admission among refugees
was due to the fact that lung injury and high energy trauma
mechanisms such as fall from heights or motor vehicle accident
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dlstinlyoruz. Bu cocuklar icin dnleyici tedbirlerin alinmasini ve
ailelerin ¢ocuklarinin gézetimine dikkat etmeleri Gzerine egitilmesini
Oneriyoruz.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, travma, gd¢men, Suriye

Abstract

were more common in Syrian refugee children. We suggest that
preventive measures and parenteral education would contribute to
decrease the prevalence of traumatic injuries.

Keywords: Children, trauma, immigrant, Syria

Giris

Travma, tum yas gruplarinda dnemli bir mortalite ve morbidite
nedenidir. Her yil, diinyada ¢ok sayida cocuk hasta dnlenebilir
yaralanmalarin bir sonucu olarak 6lmekte ya da engelli olarak
hayatina devam etmektedir.! Sosyo-ekonomik dezavantajlar,
daha 0Ozgul olarak sdylemek gerekir ise dustk gelir ve
ebeveynlerdeki dustk egitim seviyesi; cocukluk cagindaki
travmalar icin énemli bir risk faktord kabul edilmektedir.?*
Bununla birlikte, gé¢gmen ve milteci statlst de dahil olmak
Uzere diger sosyal kirllganlklar daha az incelenmistir ve
bunlarin yaralanma riski Uzerindeki etkileri henliz tam olarak
ortaya konulamamistir.® Yillar icinde giderek artan gd¢menlik
olgusunun travma uzerindeki roliine etki eden bu faktorler
aydinlatilabilirse, c¢ocuklarda ve genclerde hedefe yonelik
travma 6nleme planlamalari da yapilabilecektir.

Suriye'de 2011 yilinda bagslayan i¢ savas sonrasi &zellikle
cografi olarak yakinligi ve gtivenli bir bélge olmasindan dolayi
Ulkemize cok sayida Suriyeli siginmaci gelmeye baslamistir.
Tdrkiye'nin Suriye’den gelen siginmacilara karsi Agik Kapi
Politikasi  uygulayacagini agiklamasindan sonra giderek
artan bu akin sonrasi Birlesmis Milletler Mdlteciler Yiksek
Komisyonu'ndan alinan verilere gére 2018 yilinda Turkiye'deki
Suriyeli go¢menlerin sayisi 3.586.327'ye ulasmistir® Bu
topluluk icinde 18 yas altindaki bireylerin sayisi 1.603.088
(%44,7) olarak saptanmistir. 2016 yilinda yayinlanan Turkiye
GO¢ Raporu'na gdére niifusu 4.223.545 olan izmir ilinde
99,701 kayith siginmaci oldugu belirlenmistir (il nifusu ile
orani %2,36).”

Bu calismadaki amacimiz, agir travma kabul eden 3. basamak
bir hastanenin c¢ocuk cerrahisi servisinde vyatirilan Suriye
ve Turkiye vatandasi cocuklarin demografik 6zelliklerini ve
travma etiyolojilerini inceleyerek kesitsel bir calisma sunmak
ve mimkinse bu travmalari dnlemeye yonelik distncelerimizi
aktarmaktir.

Gerec ve Yontem

1 Aralik 2013-31 Aralik 2017 tarihleri arasinda, izmir Katip
Celebi Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi
Cocuk Cerrahisi Klinigi'nde travma nedeniyle yatirilan tim
cocuk hastalar, Universitemizin girisimsel olmayan etik

inceleme kurulu onayindan sonra (Sayi: 31829978-050.01.04-
E.1800008817) geriye donik olarak incelendi. Hastalar Suriye
ve Tlrkiye Cumhuriyeti (T.C.) vatandasi olarak iki gruba ayrildi.
Hastalarin yas, cinsiyet gibi demografik ozellikleri kaydedildi.
Hastalarin mevsimlere gdre basvuru zamanlari, ilk basvuru
merkezleri ve sevk durumlari, yaralanma ciddiyet skoru (YCS),
travma mekanizmasi, travma tipi, yaralanan vicut bdlgeleri
ve vyaralanan organlar belirlendi. Hastalarin acil serviste
gegirdikleri stire ve istenilen konsultasyon sayilari, serviste veya
yogun bakimda kalis slreleri, mekanik ventilasyon, cerrahi
mUdahale ve transflizyon ihtiyaclari geriye donuk incelendi.

istatistiksel Analiz

TUm veriler SPSS IBM Statistics V25.0 (IBM Corp., Armonk,
New York, ABD) veri tabaninda islendi. Tanimlayici istatistikler
degiskenlerin tirtine gére birim sayisi (n), ylzde (%) ve ortanca
(25-75 per.) olarak ifade edildi. Sayisal degiskenlerin normalligi
Shapiro-Wilk testi ve Q-Q grafikleri ile degerlendirildi. Gruplar
ile kategorik degiskenler arasindaki iliski %? analizinin exact
yontemi kullanilarak test edildi. Gruplar ile sayisal degiskenler
arasindaki iliski Mann-Whitney U testi ile degerlendirildi.
P<0,05 olan degerler istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular

Bu calismamizda toplam 461 ¢ocuk travma hastasi incelendi.
Bu hastalarin 415 tanesi (%90,02) T.C. vatandasi ve 46 tanesi
(%9,98) Suriye vatandasi idi. T.C. vatandasi hastalarin ortanca
yas! 8 yas (4-13 yas) ve Suriyeli hastalarin 9 yas (3-14 yas) olarak
saptandi (p=0,815). Suriyeli hastalardaki erkek cinsiyet orani T.C.
vatandaslarina gore daha fazla idi (%80,4 ve %65,3; sirasiyla)
(p=0,025). Bagvurulan mevsimlere bakildiginda en sik bagvuru
zamani her iki grupta da yaz mevsimiydi ve diger mevsimlerdeki
dagilim da benzerlik géstermekteydi. ilk basvuru merkezlerine
bakildiginda fark gézlenmedi, 3. basamak hastanelere basvuru
orani her iki grupta da en yiksek oranda idi. Sevk ile gelen
hasta yuzdeleri benzerdi (Tablo 1).

Travma tipi her iki grupta da agirlikli olarak kint travma idi
(p=0,246). Travma mekanizmalari arasinda benzer sekilde
yUksekten disme ve arac disi trafik kazasi en ylksek ylzdeyi
olusturmaktaydi. Yaralanan vicut bolgeleri her iki grupta da
en ¢ok batin ve ylzeyel bolgelerdi. Bu bolgelerdeki yaralanan
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organlar incelendiginde gruplar arasinda hepatik, splenik,
renal, pankreas, intestinal, genital organlar ve mesane
yaralanmasi acisindan fark saptanmaz iken, akciger travmalari
arasinda fark saptandi (Tablo 1). Hastalarin klinik 6zellikleri ve

Tablo 1. Travma nedeniyle yatirilan olgularin demografik

ozellikleri

Gruplar

Degiskenler I..%%\)latandagl \S/:Eg?day Seéeri
n (%)

Mevsimlere gore basvuru
Kis 58 (14,0) 6 (13,0)
ilkbahar 115 (27,7) 9(19,6)
Yaz 150 (36,1) 18 (39,1) 0480
Sonbahar 92 (22,2) 13 (28,3)
ilk basvuru merkezi
1. Basamak 9(2,2) 1(2,2)
2. Basamak 13(3,1) 2(4,3) 0,907
3. Basamak 393(94,7) 43(93,5)
Sevk ile gelen hasta 26 (6,3) 3(6,5) 0,570
Travma tipi
Kunt 361 (87,0) 43(93,5)
Delici 54 (13,0) 3(6,5) 0246
Travma mekanizmasi
Arag ici trafik kazasi 45 (10,8) 2 (4,3)
Arac digi trafik kazasi 100 (24,1) 18 (39,1)
Yiksekten disme 140 (33,7) 13 (28,3)
Bisiklet kazasi 42 (10,1) 4(8,7) 0,213
Sert bir cismin carpmasi 13 (3,1) 2(4,3)
Saldiri 32(7,7) 5(10,9)
Diger 43(10,4) 2(4,3)
Yaralanan bélge
Bas-Boyun 3(0,7)
Yiiz 6 (1,4)
Toraks 34(8,2) 4(8,7)
Batin 149 (35,9) 16 (34,8) 0,973
Ekstremite 9(2,2) 1(2,2)
Yizeyel 154 (37,1) 17 (37,0)
Cogul 60 (14,5) 8(17,4)
Yaralanan organ
Karaciger 90 (21,7) 8(17,4) 0,573
Dalak 44 (10,6) 4(8,7) 1,000
Bobrek 21 (5,1) 5(10,9) 0,165
Pankreas 7(1,7) 2 (4,3) 0,224
intestinal 7(1,7) 1(2,2) 0,572
Genital 46 (11,1) 2(4,3) 0,206
Akciger 40 (9,6) 10 (21,7) 0,021
Mesane 5(1,2) 1(2,2) 0,470
Yiizeyel viicut travmasi 188 (45,3) 20 (43,5) 0,470

ileri tedavi ihtiyaclar arasindaki farklar Tablo 2 ve Tablo 3'te
sunuldu.

T.C. vatandasi olan hastalarin %98,8'i sifa ile taburcu edilirken
5 hastada sekel veya mortalite gozlendi. Suriyeli hastalarin
hepsi sifa ile taburcu edildi.

Tartisma

Bu calismamizda travmaya ugrayan Suriye vatandasi cocuklarda
erkek cinsiyetin agirlikta oldugunu, travma mekanizmasi ve
yaralanan vicut bolgelerinde farklilik olmamasina ragmen
akciger travmalarinin daha sik oldugunu, bu hastalarin daha
siklikla yogun bakimda yattiklarini saptadik.

Ulkemizdeki Suriyeli gécmen sayisi diger komsu Ulkelerden
daha fazladir ve bu sayi giin gectikce artmaktadir. insanin
alisildik cevresini birakip kisa sire icinde yeni bir ortama
alismasini gerektiren go¢ kavrami, en 6nemli risk grubunu
olusturan god¢men cocuklarin pek c¢ok saglik riski ile kars
karsiya kalmasina neden olmaktadir® Her ne kadar tim
gocmenlerin saglik hizmetleri saglik ocaklari ve devlet
hastanelerince Ucretsiz olarak karsilansa da ailelerin gecim
kaygilari nedeniyle cocuklariyla yeteri kadar ilglenememeleri
ve sosyo-ekonomik yetersizlikler nedeniyle ¢ocuklarin saglikli
yasayabilme, blylime ve gelisme icin gerekli olanaklardan
yoksun kalmalari cocuga ydnelik ihmal, istismar ve siddete yol
acabilmektedir.®

Tablo 2. Hastalarin klinik 6zellikleri

Gruplar
Suriye
Degiskenler T.C. vatandasi vata}:1da§| p degeri
o;tra)nca 2575 rtanca (25-75
per. per.)
YCS 4 (4-9) 4 (4-9) 0,249

Acilde gecen stire (dk) 300 (155-471) 362 (140-555) 0,433

Toplam konstiltasyon

3 (2-4) 4 (3-5) 0,009
sayisl
Serviste yatis (glin) 2 (1-4) 2 (1-4) 0,605
Yogun bakim
Unitesinde yatis (giin) i3 3{E=) Ul
Kan transflizyon sayisi 1(1-2) 1(1-3) 1,000

YCS: Yaralanma ciddiyet skoru, T.C.: Turkiye Cumhuriyeti

Tablo 3. Hastalarin ileri tedavi ihtiyaclari

Gruplar
Degiskenler T.C. vatandasi \S,:,:L{fdag p degeri
" n (%)
Yogun bakim yatisi 22 (5,3) 7 (15,2) 0,018
Mekanik ventilasyon
htiyac 7(1,7) 1(2,2) 0,572
Ameliyat ihtiyaci 81(19,5) 12 (26,1) 0,332
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Goc¢ Idaresi Genel MudUrliigi'niin 2016da yayinladigi rapora
gore 2.736.032 gdc¢cmenden 1.456.395'i yani %53,2'si
erkektir. 0-18 yas arasi 1.287.369 cocugun ise yine 672.433
tanesi (%52,2) erkektir.” Travma serilerinde genel olarak erkek
cinsiyet oranlar %61,9-%70,6 arasinda bildirilmektedir.'®"
Bizim serimizde ise Suriyeli hastalarda erkek cinsiyetin Turk
hastalardan daha fazla gorilmesinin birkagc nedeni olabilir.
Oncelikle ilimizde yapilan bir calismaya gére 6-17 yas arasi
Suriyeli gdo¢cmenlerde erkeklerde calisma hayatina katilma
orani %53,3 olarak saptanmis iken kizlarda bu oran %13,5'te
kalmistir.'? Bu durum erkek cocuklarinin evin disarisinda daha
cok vakit gecirdiklerini gostermektedir. Yine kulttrel farkhliklar
nedeni ile Suriyeli kiz ¢ocuklarinin evden disari ¢ikmasina
daha az izin verilmesi ve genelde ev islerinde calistirilmalari
ev disindaki travmalara maruziyetlerini azaltabilecegini
disltndirmektedir.

Hastalardaki  travma  mekanizmalari  karsilastirildiginda
her iki grup arasinda fark gozlenmemesine ragmen T.C.
vatandaslarinda arac ici trafik kazalarinin daha fazla olmasinin
sosyo-ekonomik dlizeylerinin daha ylksek olmasi ve ailelerin
kanunen arag edinebilme olanaklarinin daha yiksek olmasi
ile aciklayabiliriz. Suriyeli gogmenlerdeki dnemli bir sorun ise
egitim sorunudur. AFAD’da ve Antep'te yapilan bir calismada
okulda egitime devam eden cocuklarin orani sirasi ile %14
ve %16 olarak saptanmistir™'* Okula gitmeyen bu kadar
cocugun kontrolstizce sokaklarda oynuyor olmasinin da arac
disi trafik kazalarindaki ylUksek oranin olusmasina katkida
bulunduguna inaniyoruz.

Galismamizda Suriyeli hastalardan istenilen konsdltasyon
sayisinin daha fazla oldugu gorilmastir. Bu hastalarin acilde
gecirdikleri stire T.C. vatandas! hastalardan ortanca deger olarak
yaklasik 1 saat daha fazla ¢iksa da istatistiksel olarak anlamli
gortlmemistir. Calismamizla benzer olarak Kurt ve ark.'nin
5 calismasinda da bu hastalara daha fazla zaman ayrildigi
saptanmistir. Yurtseven ve ark.” calismasinda da ¢ocuk acil
servise bagvuran Suriyeli hastalardan istenilen konsultasyon sayisi
(%18,5) Tirk hastalardan istenen konsiltasyonlardan (%10,5)
fazla bulunmustur (p<0,001). Bu calismada da belirtildigi gibi,
biz de bu surenin uzunlugunun Tirkce bilmeyen hastalarla
anlasiimasi icin gereken terciiman veya diger Arapca bilen hasta
yakinlarina ihtiya¢c dogmasi nedeniyle oldugunu duslnlyoruz.
Bu hastalara istenilen konsdltasyonlarin fazla olmasinin nedeni
de hastanin 6yklisunli almada ve degerlendirmede yasanan
zorluklar dolayisiyla diger bolimlere de konsllte edilme
ihtiyacindan olabilir. Bu nedenle hastanemiz gibi gg¢men uyruklu
ntfusun siklikla basvurdugu acil servis ve hastanelerde devamli
terciman bulunmasi acil servis isleyisini de hizlandiracaktir.

Servisimizde yatan her iki grup hastanin YCS degerleri ve
ortalama servis yatis slreleri arasinda fark olmamasina
ragmen Suriyeli hastalarin yogun bakima yatiriima ylzdesi

Turk hastalara gore daha yuksek bulunmustur (p<0,05). Bu
bulgular Yurtseven ve ark.’nin'® bildirdikleri Suriyeli hastalar
icin %4,5 ve Tlrk hastalar icin %0,3 degerleri ile uyumlu
gorilmektedir. Tablo 1'de belirttigimiz tzere gé¢gmen uyruklu
hastalardaki yuksek akciger travma oraninin hastalarin
solunum dinamiklerinin daha yakin izlenmesi amaciyla yogun
bakim Unitesindeki yatis oranini ylkselttigine inaniyoruz. Yine
bu hastalarin timUnin ydksekten disme veya bir aracin
carpmasl gibi ylksek bir enerji travmasina sahip olmalari
nedeniyle yogun bakim ihtiyacinin arttigi da séylenebilir. Bu iki
gruptaki hastalarin mekanik ventilasyona ihtiyaclarinin da ayni
olmasi sebebiyle yogun bakim Unitesindeki yatis glinlerinde
anlamli fark olmadigini distinlyoruz.

Galismanin Kisithhklar

Calismamizda baz kisitlliklar da  mevcuttur.  Oncelikle
calismamizdaki her iki grup arasindaki farkin buydkluga,
ilimizdeki Suriyeli nGfusun il genel nifusuna oraninin
disukligld nedeniyle olusmustur. Bu nedenle tek merkezin
deneyimi ve geriye donlk olarak yapilan bu calisma ileriye
yonelik ve ¢ok merkezli bir calismaya donusturilerek travma
sorunu daha dogru ortaya konulabilir.

Sonug

Sonug¢ olarak, bu calismamizda gosterildigi Gzere travma
gb¢men popllasyonu icindeki cocuklarin da énemli bir
sorunudur. Bulgularimiz gé¢men cocuklardaki travmalarin yerel
cocuklarla bircok acidan benzer oldugunu gdstermektedir.
Bu travmalari azaltmak igin Suriyeli ailelere cocuklarinin
gozetimine dikkat etmeleri ydniinde bilgilendirmeler yapilmasi,
iletisim (dil) sorununun ¢dzulerek uyarilarin anlasilabilmesinin
saglanmasi, okul cagindaki cocuklarin egitimlerine baglanmasi
ve devam ettirilmesinin saglanmasini dneriyoruz.
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