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Cilt Yaralanmalan

Genel bilgiler:

Yirtik-ezik tipi yaralar, cocuklarda sik
gordldr. Bunlar keskin nesneler,
ezilme ya da laserasyon nedeniyle
meydana gelirler. Yara bakiminin
amacil, yarayl temizlemek, dezenfekte
etmek ve olabildigince iyi bir sekilde
kapatmak, bu esnada yaralanmis cilt
ylzeyinin yapisini ve fonksiyonunu ve
de altindaki yapilari korumak ve
enfeksiyonlari onlemektir.

Fakat hemen hemen heryara iz
birakir (cok ylizeysel yaralanmalar ya
da siyriklar disinda). Bu baglamda
tibbi bir yara bakiminin Gzerinde
neredeyse hic etkisinin olmadigi veya
cok az etkisinin oldugu bircok
faktorin roll var. Ancak yaranin acik,
biydk, kirli ya da altyapisinin bozul-
mus olmasi durumunda, yara
bakiminin bir doktor tarafindan
yapilmasi gerekir.

Enfeksiyon:

Cilt Uzerinde dogal olarak bakteriler
bulunur. Cilt yaralandiginda bu
bakteriler yaranin icine girerek
enfeksiyona neden olabilirler.

Ozellikle insan ya da hayvan salyasiy-
la temas eden ya da cok fazla kirle-
nen yaralar enfeksiyon riski tasirlar.
Bu yaralarin her zaman cok iyi
temizlenmesi gerekir.

Dezenfekte edilmesine ragmen,
genelde kazadan birkac glin sonra
ortaya cikan yara enfeksiyonlari
meydana gelebilir. Bunun belirtileri;
bolgesel kizariklik, agri ve/veya yara
cevresinde sisliktir. Bazen yaradan
irin de akabilir.

Asilar:

Tetanos bakterileri her yerde bulu-
nurlar, viicuttaki yaralara ulasirlar ve
yetersiz asilanmis ya da hic asilan-
mamis insanlarda siklikla 6limle
sonuclanan tetanos (kazikli hummal)
hastaligina neden olurlar. Bu yiizden
bir yaralanmadan sonra asi durumu-
nun kontrol edilmesi ve gerektiginde
yeniden asi yapilmasi (24 saat icinde)
onemlidir. Tetanosa karsi hic ya da
yeterli sayida asi olmamis (4 asidan
az) ya da 5 yildan fazla bir siredir
tetanos asisi olmayan hastalar,
yeniden asi yaptirmalidirlar.



Siyriklar:

Bu yaralanmalar yalnizca ytzeyseldir
ve yarayi dezenfekte edip lizerine
yara bandi yapistirilmasi yeterlidir.

Yirtik-ezik tipi yaralar:

Yirtik-ezik tipi yaralar, sayet

- 1-2cm’den daha uzuniseler

- derin ve/veya cok fazla acilmislar-
sa yara kenarlari birbirlerinden
birkac milim acilmissal

- kirlenmislerse (camur, kiiciik
taslar vb.)

- ylz bolgesindeyse

doktora gorinmek gerekir.

Aksi halde yaralarin dezenfekte

edilmesi (6rn. Merfen, Betadine,

Octenisept, vb. ile] ve de bir yara

bandinin veya steril seritlerin

yapistirilmasi yeterli olacaktir.

Takip tedavisi:

Cocugunuza tibbi bir yara bakimi
yapildiginda, tedavi eden doktor size
bundan sonra ne yapmaniz gerektigi-
ni anlatir. Yaralarin genelde ilk
gunlerde islanmamasi gerekir.
Yapistirilarak kapatilan yaralarda
steril seritlerin ancak 5-7 glin
gectikten sonra cikarilmasi ve bu
sure icerisinde bandajin iIslanmamasi
gerekir. Dikisle ya da kenetlenerek
kapatilan yaralarda 5-14 gin (yaranin
bulundugu yere gore) gectikten sonra
yara kapaninca dikis ya da kenetler
alinirlar. Yara icerisinde eriyen
dikislerle dikilen yaralar istisnadir.

Dikislerin alinacagi tarih:
Yara kontrolinin tarihi:

Su tarihe kadar dus/banyo yapmayin/
yara bandini islatmayin:

Olusan yaraizinin en az 6 ay boyunca
kesinlikle direkt glines isigindan
korunmasina (giines kremi, giysi ile)
dikkat etmek gereklidir.



a ne zaman doktora
sterilmelidir?

- Sayet yara bir hayvaninya da - Yaranin cevresinde birkac gliinden
insanin isirmasindan olustuysa. sonra kizariklik/sislik oldugunda

- Yara cok acik, derin ve/veya ve cocugun agrisi ve/veya atesi
kirliyse. oldugunda.

- Yarayuz bolgesinde olustuysa. - Cocugunuzun kazadan gunler

- Cocugun gecerli bir tetanos asisi sonra hala yara bolgesinde agrilar
yoksa (hic ya da yeterli sayida - 4 oldugunu soylediginde.
asidan az - ya da 5 yildan fazla bir - Baska bir nedenden dolayi cocugu-
sliredir tetanos asisi olmamasi). nuzicin endiseleniyorsaniz.
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