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Alt1 Yagsindaki Erkek Cocukta
Cengelli Ignenin Neden Oldugu
Kardiyak Yaralanma

Cardiac Injury in a Six Years Old Boy
as a Result of Hooked Needle Insertion:
Case Report

OZET Alt1 yagindaki erkek gocuk, gégsiine nazar boncugu tespit etmek icin kullanilan gengelli
ignenin oyun esnasinda gogiis duvarina batmasi sikdyetiyle klinigimize bagvurdu. Cekilen
teleradyogramda kalp golgesi icinde lokalize, igne seklinde metal dansite goriildii. Cerrahi girisimle,
sag ventrikiiliin 6n yiiziinde sapl halde tespit edilen igne basariyla ¢ikarildi. Cocuk giysilerine nazar
boncugu, altin, muska benzeri cisimlerin takilmasi i¢in kullanilan ¢engelli igne gibi delici kesici
aletler, kardiyak yaralanmaya yol agabilirler.

Anahtar Kelimeler: Kalp yaralanmalari, igne yaralanmalari, ¢ocuk ihmali

ABSTRACT A 6-year-old boy attended to our clinic with complaint of a hook needle to attach blue
head accidentally inserted through his chest wall during playing game. Chest X-ray showed a nee-
dle-shaped metallic density localized in the cardiac silhouette. Needle was sinked into anterior
wall of right ventricul and removed succesufully under surgery. The hook needles which are used
to attach blue head, gold, written charm on clothes may cause cardiac injury.

Key Words: Cardiac injuries, needlestick injuries, child abuse
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alp yaralanmalari, penetran (agik) yaralanmalar ve non-penetran

(kapali/kiint) yaralanmalar olarak iki ana gurupta toplanabilir. An-

cak iyatrojenik yaralanmalar, metabolik kardiyak yaralanma ve di-
ger nedenler (yanik, elektrik carpmasi vb.) ad1 altinda toplanan yaralanma
sebepleri de ele alindiginda daha genis bir spektruma ulagir.!

Kalbin igne ile yaralanmasi diger nedenlere bagl yaralanmalara oran-
la daha nadir goriilmektedir. Ancak ¢esitli komplikasyonlara yol agmasin-
dan dolay1r ignenin miimkiin olan en kisa zamanda ¢ikartilmas:
gerekmektedir. Bu yazida oyun oynarken kalbine ¢engelli igne saplanan 6
yasindaki erkek olgu sunulmaktadir.

IOLGU SUNUMU

Kaza sonucu gogiis duvarina igne batan 6 yasinda erkek hasta acil servisi-
mize bagvurdu. Annesinden alinan 6ykiiden, hastanin oyun oynarken yiiz
usti distiigl ve kiyafetine takilan nazar boncugu ignesinin kirilip gogis
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duvarina saplandig1 6grenildi. Annesi igneyi ¢ikart-
maya c¢alisirken ignenin kirildigini ve bir kisminin
iceride kaldigim belirtti. Yapilan fizik muayenesin-
de solda 3. interkostal araligin sternumla birlestigi
yerde ignenin giris deligi ve ciltte hafif bir hipere-
mi oldugu goriildi. Genel durumu iyi, koopere, or-
yante, tansiyon arteryel: 120/80 mmHg, Nabiz :
108/dk. idi. Acil serviste alinan rutin CBC ve biyo-
kimya degerleri normal idi. EKG sinde herhangi bir
anormallik yoktu. Hastanin ¢ekilen PA akciger gra-
fisinde kalp golgesi tizerinde orta hatta igneye ben-
zer bir yabanci cisim oldugu saptandi (Resim 1)
Bunun {izerine gekilen toraks tomografisi incele-
mesinde sternumun solunda 3. interkostal araliga
uyan bolgeden giris yapan ve sag atriyoventrikiiler
seviyede devamlilik gosteren, intrakardiyak uza-
niml lineer metalik dansite goriildi (Resim 2). Sag
perikardiyal mesafede siv1 artis1 dikkati cekerken,
diger mediastinal ve parakimal yapilar dogal gorii-
niimdeydi. Ekokardiyografisinde kalbe bas1 yapan
intraperikardiyal siv1 artis1 tespit edilmedi. Hasta-
nin operasyona alinarak yabanci cismin cerrahi
olarak ¢ikarilmasina karar verildi. Genel anestezi
altinda 5 cm’lik cilt kesisi yapilarak distalde parsi-
yel median sternotomi yapildi. Perikard iizerinde-

RESIM 1: Lateral gogiis grafisinde kalbe dogru yonelmis igne goriintiisii
izleniyor (ok).
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RESIM 2: Toraks BT aksiyel kesitte anterior gogiis duvarindan giren igne
sag ventrikile uzanmakta (ok).

ki 0,5 cm’lik defektten sag ventrikiile penetre ol-
mus ancak kanamaya neden olmayan igne goriildi.
Igne rahatca cikarildi, kanama tespit edilmedigin-
den herhangi bir kardiyak onarim yapilmadi. Has-
ta cerrahi islemden 3 giin sonra iyi hal ile taburcu
edildi ve hastanin postoperatif poliklinik kontrol-
lerinde herhangi bir komplikasyona rastlanmada.

I TARTISMA

Literatiirde kalbin igne ile yaralanmasina iligkin ¢e-
sitli nedenler bildirilmigtir. Bunlar arasinda suisid,
akupunktur igneleri, iyatrojenik, ¢ocuk istismari ve
ihmali nedeniyle olan yaralanmalar vardir.*” Bir
caligmada, toplu igne ve dikis ignesine bagh kalp ve
biiyiik damar yaralanmas: olan 157 rapor incelen-
mistir. Bu ¢aligmada yaralanmalarin %56’sin1n ka-
za sonucu, %33’tniin altta yatan psikiyatrik
hastaliklara bagl kendi kendini yaralama oldugu
ortaya konulmustur. Bu yaralanmalar kardiyak
tamponad, pnomotoraks, endokardit, yabanci cisim
embolisi ve ani 6lim gibi ciddi komplikasyonlara
neden olabilmektedir. 3489

Bu tiir vakalarda erken tani ve tedavi hayat kur-
taricidir. Komplikasyon gelismesini dnlemek i¢in
yabanci cismin miimkiin oldugu kadar erken ¢ika-
rilmasi énemlidir. Zira ge¢ kalinan olgularda hasta
kaybedilebilir.” Hastamiza tan1 konulduktan sonra 1
saat i¢cinde operasyona alinmis ve atan kalpte igne
¢ikarilmistir. Ekstrakorporeal sirkiilasyona girmeye
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gerek goriilmedi. Ancak ignenin tamaminin ventri-
kiile girdigi olgularda igneyi ¢ikarmak i¢in ekstra-
korporeal sirkiilasyona girmek gerekebilir.*’

Cocuk giysilerine ¢engelli igne ile takilan na-
zar boncugu, altin ve muska gibi cisimlerin kaza so-
neden olmas:

nucu kalp yaralanmasina

miimkiindiir. Bu duruma o6zellikle tilkemizde ge-

ALTI YASINDAKI ERKEK GOCUKTA CENGELLI IGNENIN NEDEN OLDUGU KARDIYAK YARALANMA

rek dini inaniglar gerekse sosyal nedenlerle daha
sik rastlanilmaktadir. Bu gibi ihmal vakalarinin da-
ha az gorilmesi icin koruyucu hekimlik uygula-
malarinin arttirilmasi, anne ve baba adaylarim
bilin¢lendirmeye yonelik halk egitimlerinin dii-
zenlenmesi gerekmektedir.
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