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Ekstravazasyon;

*Vezikan, nonvezikan ve irritan ilaclarin
damar ici uygulanmasi sirasinda
cevre dokulara sizmasidir.

* Bu tur ilaglarin damar disina sizmasiyla:

- agri,

- inflamasyon,

- doku yikimi,

- Ulserasyon yada

- nekroz gelisebilir.




OLGU

23/12/2014 tarihinde NSD ile dogan,
SAT’a gore 36+2 hafta,

ultrasona gore 29+2 haftalik,
Kilo:1625 gr, Boy: 42cm, Bas:28cm,
Kiz bebek.

Yenidogan yogun bakim Unitesine premature,
solunum sikintisi, serebellum hipoplazisi,
mikrosefali tanilariyla entube olarak yatir




OLGU

* Yatisinin 50 gununde Sag el sirtinda periferik
kateter mevcut olan bebegin intravendz (1V) sivi
tedavisi; % 10 Dektroz, Serum Sale ve
Potasyum Klorur igeriyordu.

* Baska bir ila¢ tedavisi yoktu.
 Damar yolunda sislik gézlenen bebegin

IV mayisi hemen durduruldu, periferik kateteri
degistirildi.




OLGU

Ekstravazasyondan sonra sag el sirtinda kateter bélgesinde sislik,

kizariklk, bul, yaygin acik yara nekroz goéraldu.

Bebegin durumu hekime bildirildi, bulgular degerlendirildi

hastadaki belirtiler ve odagin géruntisu kaydedildi.
Kurum prodseduru geregi:
- Ekstremite eleve edildi, immobilizasyonu saglandi.
- Hametan krem tedavisi baslandi.
- Yara yerinden kultur alindi.

- PICC takildi



OLGU

e 1. gun tedaviye nitroderm krem eklendi.

e Yara kulturunde serratia uredi. Vankomisin,
Sulperezon baslandi.

e Hastanin vucut isisl ve genel durumu, etkilenen
ekstremitenin motor fonksiyonu ve dolasimi
takip edilip kayit altina alind..

e 5. gun tedaviye Triflucan eklendi. Hekim
tarafindan Plastik cerrahi konsultasyonu istendi.



OLGU

- 8. gun plastik cerrahi tarafindan sag el sirti
debrite edildi.

- Yara greftlenmeye uygun olarak degerlendirildi.

- Hastanin entube olmasli ve genel durumunun
transporta uygun olmamasi nedeniyle greft
uygulanamadi.

- Plastik cerrahi VAC (Vacuum Aspiration Cost)
uygulamayi onerdi.






VACUUM ASPIRATION COST (Vac)

* negatif basincla (vakum) ve

» destekleyici uygun pansuman maddesi ile
aktif granulasyon olusmasina yardimci olan
bir sistemdir.




OLGU

- Vac cihazi ile 25 mmHg
- Iki glinde bir steril sartlarda pansuman yapildi

- Yaraya yapismayan beyaz sunger pansuman
kullanildi.

- VAC tedavisi uygulandigi suregte baska bir yara
bakim tedavisi uygulanmadi.

- VAC uygulamasi 20 gun devam etti.

- Plastik cerrahinin onerisiyle VAC tedavisi
sonlandirildi.

- Vac tedavisinden sonra Yara yerine Bactroban ve
Fitokrem ile gunluk pansuman yapildi



TARTISMA

Ekstravazasyon yaralanmalari pediatrik ve geriatrik
hastalarda daha ¢cok gorulmektedir.

Pediatride Ust ekstremiteler el ve ayak sirtlari cilt ince
oldugu igcin daha ¢ok tercih edilmektedir. Bu nedenle bu
bolgelerde ekstravazasyon yaralanmalari daha sik
gorulmektedir.

Bu olguda da diger calismalara benzer olarak el sirtinda
ekstravazasyon goruldu.

Durmusg, M. ve ark. Extravasation Injuries: Report of Three Cases and Review of the Literature Int J Cardiovasc Imaging. 2015

Restieaux M ve ark Neonatal extravasation injury: prevention and management in Australia and New Zealand-a survey of current
practice. BMC Pediatr. 2013



TARTISMA

Hiperosmolar sivilar : Vankomisin, aminofilin,
Sodyom klorur, Sodyum Bikarbonat, parenteral
sivilar, %10 Dekstroz, Kalsiyum, Potasyum,

Dobutamin, Dopamin vb. ekstravazasyona neden
olmaktadir.

Olgumuzda %10 Dekstroz ve Potasyum
ekstravazasyona neden olmustur.

Kostogloudis N ve ark Severe Extravasation Injuries in Neonates: A Report of 34 Cases. Pediatr Dermatol. 2015

Nandiolo-Anelone KR ve ark. [Extravasation injuries in newborns: our experience about 15 cases]. Chir Main. 2014



TARTISMA

- Olgumuzda kurumun ekstravazasyon
proseduru dikkate alinarak; intravenoz tedavi
hemen sonlandirildi.

- Kateter cikarildi.

- Ekstremite eleve edildi ve immobilizasyonu
saglandi.

- Ekstremite dolasim ve enfeksiyon yonunden
izlendi.

- Plastik cerrahinin onerileri dikkate alinarak
20 gun VAC tedavisi uygulandi, VAC
tedavisinden sonra gunluk pansuman yapiidi.

- Yapilan islemler kayit altina alindi.



SONUC

VAC tedavisi yenidoganlarda cok kullanilan
bir yontem degildir. Ancak;

- secici vakalarda hekim onerisi ve
- hastanin yarari dikkate alinarak,

- hekim kontrolu ve

- dikkatli izlem ile yara iyilesmesinde olumiu
etkisi oldugu gozlenmistir.







