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Kitlesel Yaralanma Olaylarinda Triyaj Yonetimi: ilk Degerlendirme Hatalari

ve Risk Faktorleri
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AMAGC: Afet ve acil durumlarda karsilasilan kitlesel yaralanma olaylari, saglik sisteminde
kaynaklarin etkin kullanimini ve hizl triyaj kararlarini gerektirir. Ancak ilk degerlendirmede
stabil goériinen bazi hastalar gizli kanama, gecikmis metabolik bozukluklar ve travmanin
sistemik etkileri nedeniyle kisa surede kotllesebilmektedir. Yogun hasta yuku, zaman
baskisi ve stres gibi faktorler saglk calisanlarinin karar streglerini etkileyerek
degerlendirme hatalarina yol agabilmektedir. Bu durum Kkitlesel yaralanma olaylarinda
yaralilarin dogru &nceliklendiriimesini zorlastirabilir. Bu g¢alismada kitlesel yaralanma
olaylarinda triyaj yonetimi sirasinda ortaya ¢ikabilecek degerlendirme hatalari ve bunlara
bagdli risk faktorleri literatir 1siginda incelenmistir.

YONTEM: Bu calisma, kitlesel yaralanma olaylarinda triyaj yénetimi ve degerlendirme
hatalar ile iligkili literatlirin incelenmesine dayanan anlatisal bir derleme niteligindedir.
Ulusal ve uluslararasi veri tabanlarinda kitlesel yaralanma, triyaj, gizli kanama, karar
suregleri ve degerlendirme hatalari ile ilgili calismalar taranmistir. Elde edilen ¢alismalar
icerik analizi yontemiyle degerlendiriimis ve dederlendirme hatalari fizyolojik, sistem
kaynakli ve biligsel faktorler basliklar altinda siniflandiriimistir.

BULGULAR: Arastirma sonucunda kitlesel yaralanma olaylarinda ilk klinik degerlendirme
ve triyaj slrecinde ortaya cikabilecek klinik degerlendirme hatalarinin fizyolojik, sistem
kaynakli ve bilissel faktoérler olmak tzere i¢c ana baslik altinda ele alinabilecegi gériimusttr
(Tablo 1). Travma hastalarinda vital bulgular baslangig¢ta normal gériinmesine ragmen gizli
kanama veya gecikmis metabolik degisiklikler gelisebilmekte ve bu durum gecikmis
hemodinamik bozulmaya yol agabilmektedir. Ayrica yogun hasta yuku ve sinirli kaynaklar
nedeniyle triyaj sistemlerinde yetersiz veya asiri triyaj (under-triage/over-triage)
durumlarinin ortaya c¢ikabildigi belirtiimektedir. Bunun yaninda zaman baskisi, stres ve
karar yorgunlugu gibi bilissel faktorlerin degerlendirme slreglerini etkileyebildigi
vurgulanmaktadir.

SONUGC: Kitlesel yaralanma olaylarinda degerlendirme sireci yalnizca anlik fizyolojik
bulgulara dayanmamalidir. Stabil goriinen hastalarda gizli patolojilerin bulunabilecedi g6z
onlinde bulundurulmali ve karar sureclerinde bilissel hata riskleri dikkate alinmalidir. Afet
tibbi egitimlerinde bu risklere yonelik farkindaligin artirlmasi hasta guvenligi acgisindan
onem tasimaktadir.



Tablo 1. Kitlesel yaralanma olaylarinda degerlendirme hatalarina yol agabilecek faktorler
ve olasi sonuglari

Degl:e;:(etgililjrme Aciklama Olasi Sonug
Fizyolojik Baslangigta normal vital bulgulara ragmen gizli |Gecikmis hemodinamik
faktorler kanama veya gecikmis metabolik degisiklikler  |bozulma, geg fark edilen

gelisebilir. hemorajik sok
Under-triage veya over-
Sistem kaynakl [Yogun hasta yiki, sinirh kaynaklar ve triyaj triage, gecikmis tedavi
faktorler hatalari yanlis klinik degerlendirmeye yol agabilir.
Biligsel faktorler [Zaman baskisi, stres ve karar yorgunlugu klinik [Tanisal hatalar, yanlis
degerlendirme sturecini etkileyebilir Onceliklendirme







