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YENI AGCILAN ACIL SERVISE AMBULANS ILE GETIRILEN HASTALARIN ANALIZi

ANALYSIS OF PATIENTS BROUGHT TO THE NEWLY OPENED EMERGENCY SERVICE
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Giris: Acil servisler tiim dlinyada kazalar, yaralanmalar gibi ani gelisen beklenmedik saglik problemleri igin 7/24
hizmet veren kurumlardir. Calismamizda 01.02.2019 tarihinde hizmet vermeye baglayan Balikesir Universitesi

Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi Acil Servisine 112 Acil Sadglik Hizmetleri Ambulansi ile getirilen
vakalarin demografik ve klinik 6zelliklerini degerlendirmeyi amagladik.

Gereg ve Yéntem: Calismamiz retrospektif olarak 01.02.2019-30.11.2019 tarihleri arasinda Balikesir Universitesi
Sagdlik Uygulama ve Aragtirma Hastanesi Acil Servisine 112 Acil Saglik Hizmetleri Ambulansi ile getirilen 18 yas
ustii hastalarin yas, cinsiyet, basvuru ginl ve saati, tani gruplari, konsiltasyon istenme durumu, yatis ve
taburculuk durumlari incelendi.

Bulgular: Belirtilen tarihler arasinda acil servise 112 ambulansi ile 1081 hasta getirilmistir. Hastalarin 462 si
(42,74%) kadin ve yas ortalamalari 60,89 dur. Gelis glinleri ve saatleri incelendiginde en fazla basvurunun sali
glinii oldugu ve en ¢ok basvurunun saat 08:00/16:00 arasinda oldugu gériilmektedir. Hastalari acil serviste aldigi
tani gruplarina gére sinifladigimizda ise ilk 3 tani Kardiyovaskiiler aciller (22,76%), Travma acilleri (21,83%) ve
Nérolojik aciller (12,21%) olmaktadir. Toplam 878 hastaya 1097 konsiiltasyon istenmistir. En fazla konstiltasyon
istenen 3 béliim sirasiyla, Kardiyoloji (24,43%), I¢c Hastaliklari (11,94%), Ortopedi ve Travmatoloji (10,03%)
olmustur. Istenilen konsiiltasyonlar sonucunda 440 hastaya yatis verilmistir. En fazla yatis verilen ilk 3 bélim
sirastyla, Yogun bakim (15,45%), Koroner Yogun Bakim (15,45%) ve Kardiyoloji Servisidir (11,82%).

Sonug: Literatiirde yapilan g¢alismalarda ambulans ile acil servise basvuran hastalarda ortalama yas 45-55 yas
arasinda ve yatis orani 10% iken c¢alismamizda yas ortalamasinin 60,89, yatis orani 40% dir.Acil servisimiz
konumu ve yeni agilmis olmasindan dolayi daha efektif vakalara hizmet ettigi séylenebilir.

SUMMARY

Introduction: Emergency services are the institutions that provide 24/7 service for sudden unexpected health
problems such as accidents and injuries. In this study, we aimed to evaluate the demographic and clinical
characteristics of the patients who were brought with 112 Emergency Health Services Ambulance to the
Emergency Department of Balikesir University Hospital that started to serve on 01.02.2019

Materials and Method: We retrospectively analyzed the age, sex, application date and time, diagnosis groups,
consultation status, hospitalization and discharge status of the patients over 18 years old who were brought to
Balikesir University Hospital Emergency Service with ambulance between 01.02.2019-30.11.2019.

Results: 1081 patients were brought to the emergency service with ambulance. 462 (42.74%) of the patients were
female and the mean age was 60.89. When we classify the patients according to the diagnostic groups in the
emergency department, the first three diagnoses are Cardiovascular (22.76%), Trauma (21.83%) and Neurological
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emergencies (12.21%). A total of 878 patients received 1097 consultations. As a result of the requested
consultations, 440 patients were hospitalized. The first three departments with the highest number of hospitalizations
were Intensive Care Unit (15.45%), Coronary Intensive Care (15.45%) and Cardiology Service (11.82%).

Conclusion: In the literature, the mean age in patients admitted to the emergency department by ambulance is
between 45-55 years and the hospitalization rate is 10%. In our study, the mean age was 60.89 and the
hospitalization rate was 40%.1t can be said that our emergency department serves more effective cases due to its

location and newly opened.

GiRiS

Acil servisler tim diinyada kazalar, yaralanmalar
gibi ani gelisen beklenmedik saglik problemleri
icin 7/24 hizmet veren kurumlardir (1). Bu
kuruluglar hastalari ayaktan kabul ettikleri gibi acil
servislerle koordineli calisan sahadan hasta
getiren ambulanslar ile gelen hastalara da hizmet
vermektedir. TUm dinyada acil ambulans servisleri
devletlerin binyesinde hizmet vermenin disinda
Ozel sirketler vasitasi ile de hizmet vermektedir.
Sahadaki vakanin ilk midahalesi transportu gibi
hizmetlerin disinda hastaneler arasi hasta
transferini de saglamaktadirlar. Ulkemizde bu
hizmet Ucretsiz olarak 112 Acil saglik hizmetleri adi
ile saglik bakanhgi tarafindan saglanmaktadir (2).

Saglik hizmeti sunumunda acil saglik hizmetleri
Onemli bir yer tutmaktadir. 2017 kamu hastaneleri
kurumu istatistikleri incelendiginde yaklasik
100.000.000 basvuru ile tim basvurularin 30% u
acil saglik hizmetleri tarafindan karsilanmaktadir
(3). 112 acil saglik hizmetleri ise 2618 istasyon ile

yilda vyaklasik 5.500.000 hastaya hizmet
sunmaktadir (3).
Calismamizda 01.02.2019 tarihinde hizmet

vermeye baslayan Balikesir Universitesi Saglk
Uygulama ve Arastirma Hastanesi Acil Servisine
112 Acil Saglhk Hizmetleri Ambulansi ile getirilen
hastalarin demografik ve klinik 6zelliklerini
degerlendirmeyi amacladik.

GEREG VE YONTEM

Calismamiza Balikesir Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'nun 20.12.2019
tarih 2019/176 sayil yerel etik kurul onayi
alindiktan sonra baslandi. Retrospektif olarak
01.02.2019-30.11.2019 tarihleri arasinda Balikesir
Universitesi Saglik Uygulama ve Aragtirma
Hastanesi Acil Servisine 112 Acil Saglik Hizmetleri
Ambulans! ile getirilen 18 yas Ustl hastalarin
bilgilerine hastane bilgi yonetim sistemi araciligi ile
ulagildi. Hastalarin yas, cinsiyet, basvuru gini ve
saati, tani gruplari, konsultasyon istenme durumu,
yatis ve taburculuk durumlari incelendi.

BULGULAR

Belirtilen tarihler arasinda hastanemizacil servisine
112 ambulansi ile toplam 1081 hasta getirilmistir.
Hastalarin 462 si (42,74%) kadin ve vyas
ortalamalari 60,89 dur (Tablo 1). Bu hastalarin
hastaneye gelis glnleri ve gelis saatleri
incelendiginde, en fazla basvurunun sali gunu
oldugu ve en ¢ok basvurunun saat 08:00 ile saat
16:00 arasinda oldugu gorilmektedir (Tablo 2).
Hastalari acil serviste aldidi tani gruplarina gére
sinifladigimizda, en sik bulunan ilk 3 tani grubu
kardiyovaskdler aciller (22,76%), travma acilleri
(21,83%) ve norolojik aciller (12,21%) olarak
bulduk (Tablo3).

Tablo 1. Hastalarin cinsiyet dagihmlari ve yas ortalamalari

Cinsiyet Sayi % Yas Yas Gruplari Sayi %
Kadin 462 42,74 Minumum 18 18-39 194 17,95
Erkek 619 57,26 Maksimum 95 40-59 244 22,57
Toplam 1081 100 Ortalama 60,89 >60 643 59,48
Toplam 1081 100,00
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Tablo 2. Hastalarin bagvuru giinli ve basvuru saatine gore dagilimlari

Basvuru Gunu Sayi % Basvuru Saati Sayi %
Pazartesi 145 13,41 08:00/16:00 441 40,80
Sali 174 16,10 16:00/00:00 420 38,85
Carsamba 165 15,26 00:00/08:00 220 20,35
Persembe 165 15,26 Toplam 1081 100,00
Cuma 150 13,88

Cumartesi 145 13,41

Pazar 137 12,67

Toplam 1081 100,00

Tablo 3. Hastalarin acil serviste aldiklari tanilara gére dagilimi

sirasiyla; Kardiyoloji (24,43%), i¢ Hastaliklari

Acil Serviste Aldiklari Tanilar Sayi % | (11.94%), Ortopedi ve Travmatoloji (10,03%)
Kardiyovaskiler Aciller 246 22,76 | Olarak bulunmustur (Tablo 4).
Tr"avm’ﬁ AC||I.er 236 21,83 Tablo 4. istenilen konsiiltasyonlarin branslara gére dagilimi
Norolojik Aciller 132 12,21
Gastroenterolojik Aciller 126 11,66 Konsiiltasyon Istenen Brans Sayi %
Solunum Aciller 76 7,03 Kardiyoloji 268 24,43
Kas ve Iskelet Sistemi Acilleri 66 6,11 ic Hastaliklari 131 11,94
Enfeksiyon Aciller 39 3,61 Ortopedi ve Travmatoloji 110 10,03
Diger 29 2,68 Genel Cerrahi 103 9,39
Psikiyatrik Aciller 21 1,94 G6z Hastaliklar 67 6,11
Nefrolojik Aciller 21 1,94 Noroloji 64 5,83
Hematolojik Aciller 17 1,57 G6gus Hastaliklari 57 5,20
Zehirlenmeler 17 1,57 Kadin Dogum 55 5,01
Endokrin Aciller 16 1,48 Beyin ve Sinir Cerrahi 52 4,74
Urogenital Aciller 13 1.20 Anestezi Ve Reanimasyon 44 4,01
Onkolojik Aciller 11 1,02 | [ G04us Cerrahisi 26 2,37
Kadin Dogum Acilleri 8 074 Enfeksiyon Hastaliklari 22 2,01
Dermatolojik Aciller 4 037 | |Gastroenteroloji 22 2,01
Goz Acilleri 3 028 | [Yroloi 20 182
Toplam 1081 100.00 Kulak-Burun-Bogaz 16 1,46
' Psikiyatri 15 1,37
Acil servise 112 ambulansi getirilen 1081 hasta | X@lp ve Damar Cerrahisi 13 1,19
s o . Dermatoloji 3 0,27
icerisinden 878 (81,22%) hastaya konsiltasyon Girisimsel Radyolo] 3 027
istenmistir. Bazi hastalara birden fazla branstan - :
. ) ) O Hematoloji 3 0,27
konsultasyon istenmesi sebebi ile 878 hastaya Plastik Cerrahi 3 027
toplam 1097 konstiltasyon istenmistir. Konsdiltasyon [ Toplam Konsiiltasyon Sayisi 1097 100,00

istenen hastalarin sonlanimi Sekil 1’de gosteril-
migtir. En fazla konsiltasyon istenen 3 boélim

Toplam

Bagvuru
1081

Konsiiltasyon Istenmeyen

‘ Konsiiltasy on Istenen 878

Hasta 203 Hasta
T T T 1
5 Hasta acil H4_:0 . 20 Hasta 413 Hasta acil
zervisde Exituz \a:‘t?f 2 sevk servisden taburcu
J £

Sekil 1. Hastalarin konstltasyon istenme durumlarina gére dagilimi
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istenilen konsiiltasyonlar sonucunda 440 hastaya
(40,70%) yatis verilmigtir. Hastalara en fazla yatis
verilen ilk 3 bdlim sirasiyla; anestezi ve reani-
masyon yogun bakim (15,45%), koroner yogun
bakim (15,45%) ve kardiyoloji kervisidir (11,82%)
(Tablo5). Calisma slresi boyunca acil servise
112 ile getirilen 1081 hasta arasindan 20 hasta
(1,85%) baska bir merkeze sevk edilmis, 5 hasta
(0,46%) ise acil serviste exitus olmustur. (Tablo
6) Acil servisten 616 hasta taburcu edilmistir.

TARTISMA

112 ile acil servisimize basvuran hastalar deger-
lendirildiginde buyuk grubun geriatrik populasyon
tarafindan olustugu soylenilebilir. Literatiirde
yapilan ¢alismalarda bu oran 45-55 yas arasinda
iken calismamizda yas ortalamasinin 60,89
olmasinin disinda hastalarin yaklasik 60% ni
>60 yas grubu hastalar olusturmaktadir (4,5).

Geng grup olarak tanimlayabilecegimiz 18-39 yas
arasl basvuru sadece 17,95% dir. Hastalarin
almis oldugu tanilar literatirle uyumlu olarak
bulunmustur (5).° Kardiyovaskiler ve nérolojik
tanilar gibi ileri yas ve bununla birlikte artan
komorbid hastaliklar ile riski artan hastaliklar, ilk
3 tani grubunda yer almistir. Bagvuran hastalarin
yaklasik 81% ine konsultasyon istenmistir. Bu
oran yuksek olarak gorllse de konsultasyon
istenen hastalarin yarisi yatinimistir. Basvuran
hastalarin sadece 18% gibi bir orani higbir
konsultasyon istenmeden acil servis tedavisi
sonrasi taburcu edilmistir. Literatlre bakildiginda
ise 112 ile acile basvuran hastalarda yaklasik
10% olan yatis orani bizim c¢alismamizda 40%
dizeyindedir (1,5,6,7,8). Bu oran 112 acil saglk
hizmetlerinin dogru bir sekilde kullanildigini gos-
terse de acil servisimizin yeni agilmasi ve konu-
mu itibari ile genel olarak olay yerinden ziyade,

Tablo 5. Yatis verilen hastalarin bélimlere gére dagihmi

Yatis Verilen Bolim Sayi %
Yogdun Bakim 70 15,91
Koroner Yogun bakim 68 15,45
Kardiyoloji Servis 52 11,82
Ortopedi Klinik 47 10,68
i¢ Hastaliklari Klinik 47 10,68
Noroloji Klinik 32 7,27
Beyin ve Sinir Cerrahi Klinik 29 6,59
Genel Cerrahi Klinik 26 5,91
Gastroenteroloji Klinik 23 5,23
Gogus Hastaliklar Klinik 10 2,27
Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinik 9 2,05
Kulak Burun Bogaz Kilinik 7 1,59
Go6z Hastalilari Klinik 4 0,91
Hematoloji Klinik 4 0,91
Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi 3 0,68
Psikiyatri Klinik 3 0,68
Kalp Damar Cerrahisi Klinik 2 0,45
Dermatoloji Klinik 1 0,23
Endokrinoloji ve Metabolizma Klinik 1 0,23
Go6gus Cerrahisi Klinik 1 0,23
Uroloji Klinik 1 0,23
Toplam 440 100,00
Tablo 6.Sevk edilen ve exitus olan hastalar

Sayi %
Baska Merkeze Sevk Edilen 20 1,85
Acil Serviste Exitus Olan 5 0,46
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dis merkezden sevk alan bir acil servis konumun-
dadir. Bu ylzden yatis oranimizin literatlr ile
uyumsuz olarak yiksek oldugunu distinmek-
teyiz. Konsultasyon istenen branglarin 55% ini
Kardiyoloji, i¢ hastaliklar, ortopedi ve genel
cerrahi olusturmakla birlikte bu 4 bolim tim
yatiglarin yaklasik 55% ini kapsamaktadir. Bu da
klinigimizde konsultasyonun dogru bir sekilde
kullanildi§ini géstermektedir. Ancak konsultasyon
istenen hastalardan 413’0 (47%) taburcu edil-
migtir. Bu orani yiksek olarak yorumlamakla
birlikte travma acilleri olarak 2. en fazla basvuru
grubundaki hastalarin ¢gogunlugu minér travmalar
sebebi ile acil serviste konsllte edilen branglar
tarafindan  tedavisi  duzenlenerek  taburcu
edilmektedir.

KAYNAKLAR

SONUG

Ulkemizdeki acil saglik hizmetlerine bagvurular
g6z onlune alindidinda acil servisimizin gerek
yeni olmasi gerekse de konumu itibari ile daha
efektif hastalara hizmet ettigi soylenebilir (9).
Bunun en éenmli nedeninin ¢cevre hastanelerden
sevk almamiz oldugunu disuniyoruz. Ozellikle
geriatrik yas hastalarin fazla olmasi ve yatis
oranlari g6z énune alindidinda; acil servisler ile
112 acil saglik hizmetleri arasindaki koordinas-
yonun 6nemine dikkat gekmek istiyoruz.
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