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basvuran gogus hastaliklari hastalarinin
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0ZET

Eskisehir Asker Hastanesi acil servisine 01 Ocak ile 31 Aralik 2007 tarihleri
arasinda bagvuran hastalann acil servis kayitlan retrospektif olarak incelen-
di. Hastane kayit defterinden hastalarin sikayetleri, anamnezleri incelenerek,
fizik muayene sonuglar, tani ve tedavileri kaydedildi. Hastalardan pulmoner
kaynakli tanisi olanlar tespit edilerek, yapilan islemler, solunumsal hastalik
grubu gibi detaylar kaydedildi. Sonug olarak, gogus hastaliklar uzmanini
ilgilendiren hasta grubunun daha ¢ok kis aylarinda acil servise basvurdugu,
diizenli kontroller ile kronik akciger hastalarinin acil servise bagvurularinda
azalmalarin dikkati cektigi, hastaliklarin dogasi geredi mutlaka acil servis
doktorlarinin bu tanilan da diistinmesi gerektigi, aksi taktirde 6limciil so-
nuglarinin olabilecedi diistntlmektedir.

Anahtar kelimeler: Acil servis, solunumsal hastaliklar

SUMMARY

The properties of the patients admitting to the emergency service of
Eskisehir Military Hospital with a pulmonary disease

Emergency service medical records of the patients admitting to the emer-
gency service of Eskigehir Military Hospital between January 1 and De-
cember 31, 2007 were examined retrospectively. Complaints, histories,
physical examination results, diagnosis and treatment of the patients were
recorded from the medical records of the hospital. Patients with diagnoses
of pulmonary origin were detected, and procedures performed and details
such as group of pulmonary disease were recorded. In conclusion our find-
ings showed that patients associated with the specialist of chest diseases
usually admit to the emergency service in winter season, and emergency
service admittance of patients with chronic respiratory diseases decreases
with regular visits. Physicians of emergency service should consider pul-
monary diseases in the differential diagnosis due to the specific nature of
these diseases in order not to experience mortal consequences.
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Girig

Acil servisler yedi glin-yirmi dort saat hizmet ve-
ren birimler oldugundan dolayi, devamli olarak
hasta—doktor-hemsire ticgeninde bir hareketlilik ya-
sanmaktadir. Acil servise gelen hastalarin poliklinik
hastasindan farki, mevcut hastaligina hizli bir sekilde
tan1 konulmasi ve tedavinin baslatilmasi geregidir.
Acil servis sartlarinda takip ve tedavisi yapilamayacak
olan hastalarin hizli bir sekilde ilgili brans hekimleri-
ne yonlendirilerek hastalarin yonetimi saglanmalidir.
Bu islevi yapmak icin de hizli taniya gotiirebilecek
ipuglarinin degerlendirilmesi gerekmektedir. Gogiis
hastaliklarini ilgilendiren hasta grubu, sanildiginin
aksine ¢ok cesitli sekillerde karsimiza ¢ikabilmektedir.
Tipik gogtis hastaliklar1 semptomlar: (Oksiirtik, bal-
gam cikarma, nefes darligi, kan tiikiirme, yan agrisi
v.b.) ile hastalar karsimiza ¢ikabildigi gibi, tesadiifen
cekilen bir akciger grafisinde goriilen lezyon {zeri-
ne, o hastanin ayni zamanda gogiis hastaliklart uz-
manini ilgilendiren bir problemi oldugu goriilebilir.
Mevsimsel (kis ve bahar aylar1) ve buna benzer baz
ozelliklerin, hastalarin acil servis basvurularinda ar-
tisa yol acabilecegi gortilmistir. Biz de 200 yatakh
bir asker hastanesinde acil servis bagsvurularini retros-
pektif olarak inceleyerek, gogiis hastaliklarini ilgilen-
diren hasta grubunun o6zelliklerini degerlendirmeyi
amacladik.

Gerec ve Yontem

Eskisehir Asker Hastanesi Acil Servisi'ne 01 Ocak
2007 ile 31 Aralik 2007 tarihleri arasinda miiracat
eden hastalarin, hastane kayit defterlerinden retros-
pektif olarak incelemesi yapildu.

Bulgular

Eskisehir Asker Hastanesi’'ne toplam 17585 hasta
miiracaat etmis olup, bu hastalarin 3847’si (%21) ¢o-
cuk yas grubunda, 137381 (%79) eriskin yas grubun-
da idi (Sekil 1). Hastalarin 10107’sinin (%57) dahili
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Sekil 2. Acil servis hasta dagilimi

hastaliklar grubunda ve 7478’inin (%43) cerrahi has-

taliklar grubunda oldugu gorildi (Sekil 2).
Incelenen dosya kayitlarinda gogiis hastaliklari uz-

manligini ilgilendiren hasta sayist 632 idi (Sekil 3).
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Sekil 4. Gogus hastaliklari hasta dagilimi

moni, 6 hasta (%0.9) bronsiyektazi stiperenfeksiyon,
1 hasta pulmoner emboli (%0.01), 3 hasta aktif akci-
ger tiiberkiilozundan (%0.01) olusuyordu (Sekil 4).
Acil servise basvuran bu 632 hastanin 120’si (%19)
hastaneye yatirilarak, 512’si (%81) ise ayaktan tedavi
edilmistir (Sekil 5). Aylara gore gogus hastaliklar1 uz-
manini ilgilendiren hasta grubunun dagilimi incelen-
diginde, beklendigi gibi sonbahar-kis aylarinda basvu-
ru sayisinda artma dikkati cekmistir. Ocak ayinda en
ytiksek seviye 102 hasta ile olmustur. Eylil-Ocak ara-
sinda hasta sayis1 44 ile 102 arasinda degismektedir.
Mart-Nisan ayinda da 58 hasta ortalama ile genel or-
talamanin tstiinde bir basvuru dikkati cekmektedir.
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Sekil 3. Acil servisteki gogus hastaliklarini ilgilendiren hasta orani
dagihmi

Bu sayi, acil servise bagvuran hasta sayisinin %3’tni
olusturmaktaydi. Hasta dagilimina baktigimizda 632
hastanin, 110'u (%17) kronik akciger hastaligi (KOAH)
alevlenme ve bronsiyal astma alevlenme, 359"u (%56)
akut bronsit, akut trakeobronsit, akut bronsiyolit ve
plorit’ten olusmaktaydi. Yiiz elli ti¢ hasta (%24) pno-
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Sekil 5. Ayaktan ve yatarak tedavi géren hasta dagilimi

Tartigsma

Gogus hastaliklart uzmanini ilgilendiren hastaliklar-
dan, hastaneye yatis gerektirebilecek olan hasta gru-
bunun, daha ¢ok enfeksiyon ile iligkili grup oldugu bi-
linmektedir (1). Bizim retrospektif incelememizde de
hastalarin biiytik ¢cogunlugunun kis aylarinda soguk
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etkisiyle pnomoni, KOAH alevlenme, bronsiyektazi
stiperenfeksiyon ile basvurdugu gorilmistiir. Bahar
aylarinda ise muhtemel allerjen etkiye bagli olarak
astim alevlenmelerinin sik olarak acil servise basvu-
ru nedeni oldugu gorilmistir. Solunumsal kaynakli
632 hastanin 359'unun (%56), akut alt solunum yolu
enfeksiyonu oldugu gorilmektedir. Bir tiniversite has-
tanesi acil servisine yaklasik yedi yillik siire icinde bas-
vuran hasta grubuna baktigimizda ilk on sirada, gogiis
hastaliklarim ilgilendiren hasta grubunun da oldugu
gorilmektedir (2). Akut alt solunum yolu enfeksiyo-
nunun, tiim bagvurularin yarisindan fazlasini olustur-
dugu gorulmektedir. Eskisehir’in iklim yapisinin, st
ve alt solunum yollart enfeksiyonu sikliginit artirdigi
disiintilebilir. Alt1 yiiz otuz iki hastadan 154’iniin
pnoémoni teshisi almasi da dikkat ¢ekicidir. Bu hastala-
rin ¢cogunlugunu 20-25 yas arasi asker hastalar olustur-
makta ve tiim yatan hastalarin buytik bir bolimiini
de bu hasta grubu olusturmaktadir. Eskisehir’de yapil-
muis olan bir ¢calismada, ti¢ yillik stire icinde acil servise
basvuran yasl hastalar incelendiginde ilk ti¢ semptom
icinde yine pulmoner sikayetlerin 6n planda oldugu
gorilmektedir (3). Yiiz on hastanin KOAH ve bronsi-
yal astma alevlenmesi nedeniyle daha ¢ok bahar ve kis
aylarinda acil servise basvurdugu goriilmektedir. Bahar
aylarindaki basvurunun ¢ogunlugunun bronsiyal ast-
maya bagli oldugunu tespit ettik. Bu da muhtemel
polen ya da benzeri allerjenlere bagl olabilmektedir.
Astim tanili hastalarin nisan ve eylil aylarinda artti-
g1 dikkati cekmistir. Yapilmis olan bir baska calismada
da yine bu aylarda astimli hastalarin acil servise daha
cok basvurduklar dikkati ¢cekmistir (4). Akut pulmo-
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ner tromboemboli, her ne kadar az goriilse de, tanidan
siphelenerek hizli tetkikleri planlamak ve tedaviyi
yonlendirmek, hayati 6éneme haiz bir durumdur. ki
yiiz yatakli bir asker hastanesi icin bu say1 az olabilir,
ancak farkli hastanelerde bu rakam artabilir ve daha
onemli hale gelebilir. G6gus hastaliklar uzmanini ilgi-
lendiren hasta sayist her ne kadar tiim acil servis hasta
sayisinin %3’tnt olustursa da, gozden kacirilmayacak
ve dikkate alinmasi gereken hasta grubu olarak deger-
lendirilmesi gerektigi diisiincesindeyiz.

Sonug olarak, gogiis hastaliklar: uzmanini ilgilendi-
ren hasta grubunun daha cok kis aylarinda acil servi-
se basvurdugu, diizenli kontroller ile kronik akciger
hastalarinin acil servise basvurularinda azalmalarin
dikkati cektigi, hastaliklarin dogas1 geregi mutlaka
acil servis doktorlarinin bu tanilar da diistinmesi ge-
rektigi, aksi taktirde 6limciil sonuglarinin olabilecegi
distintilmektedir.
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