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Cerrahi Uygulanan Alanda Birakilan Cerrahi El Aleti Parcalari
Surgical Hand Tools Left at the Surgery Site
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Cerrahi girisimlerde, ameliyat tekniklerini uygulamak icin cerrahi el aletleri kullaniimaktadir ve cerrahi esnasinda karsilagilan dnemli
sorunlardan birisi de kullanilan cerrahi el aletlerinin kirlmasidir. Cerrahi esnasinda el aletlerinin kirlmasi, ameliyat esnasinda ve
sonrasinda istenmeyen durumlarin ortaya gikmasina neden olabilmektedir. Olusan bu durum hem hastayr hem de hekimi zor duruma
dusurebilmektedir.

Biz lomber disk hernisi ameliyati esnasinda kirilan cerrahi aletin viicutta birakilimasi nedeniyle tibbi uygulama hatasi iddiasi ile dava
konusu olan iki olguyu adli tip agisindan inceledik. Cerrahi aletin kirnlmasi olagan bir durum degildir. Bu nedenle mutlaka kayit altina
alinmis olmalidir. Usuliine uygun olarak da hastaya bildiriimelidir. Hasta konu hakkinda bilgilendiriimez ise, hastanin bilgilendiriime
hakkinin ihlali séz konu olur. Kusur olup olmadigi hakkinda karar verilebilmesi igin 6ncelikle alette sorun olup olmadidi arastiriimalidir.
Bu acidan aletlerin periyodik muayenelerinin yapiliyor olmasi énemlidir. Ayrica kirildiktan sonra aletin teknik muayenesinin yapilarak,
alette imalat hatasi veya metal yorgunlugu olup olmadidi arastinimalidir. Zamaninda yapilmis bdyle bir arastirma ilerleyen dénemde
hizmet sunum kalitesinde bir artisa yardimci olacagi gibi, adli stiregte iddialarin ispati noktasinda da yardimci olacagini disiintiyoruz.

ANAHTAR SOZCUKLER: Cerrahi el aletlerinin kirlmasi, Adli tip, Tibbi uygulama hatasi

ABSTRACT

Surgical hand tools are used to implement surgical techniques during the procedures and one of the most important challenges
during a surgical procedure is breakage of surgical tools. Hand tool breakage during a surgical procedure may cause undesired
consequences during and after the surgery. Such cases may put both the patient and the surgeon in a difficult situation.

We investigated two cases that had been subjected to a lawsuit by claim of medical malpractice because of leaving a surgical tool
broken at the surgical site during the surgery of a lumbar herniated disc in terms of forensic medicine. Breakage of a surgical tool
is not an ordinary case. Therefore, it should be recorded and duly reported to the patient. If the patient is not informed about the
situation, the right of the patient about being informed is violated. To make a decision about malpractice, one should investigate
whether there is a problem with the tool. Furthermore, the tool should be examined technically to see if any manufacturing defect
or metal fatigue exists. We believed that such an examination performed timely would help increase the quality of service provided
and also help prove the claims during the judicial procedure.
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B GiRiS

Cerrahi girisimlerde, ameliyat tekniklerini uygulamak igin
cerrahi el aletleri kullanilmaktadir. Cerrahi girisimler sirasinda,
kesme, delme, sikma, gekme, tutturma, cerrahi alani gérme ya
da kanamayi durdurma gibi islemler bu aletler ile gerceklestirilir.
Cerrahi el aletleri kesiciler, tutucular, ekartérler ve yardimci

aletler olmak Uzere fonksiyonlarina gére siniflandirnimiglardir
(5,6).

Metalden yapilan cerrahi el aletleri kullanildiktan sonra sterili-
zasyona génderilip, ameliyatlarda tekrar kullanilirlar. Kullanima
ve uygulanan sterilizasyon iglemlerine bagll olarak cerrahi
aletlerde metal yorgunlugu olusur. Bu nedenle, cerrahi esna-
sinda u¢ kisimlart metal yorgunluguna baglh kinlabilir. Ameliyat
esnasinda kinlip cerrahi alanda kalan metalik parca mimkin
oldugu durumlarda cikariimaya calisili. Ancak cikariimasinin
zor oldugu ya da dokulara hasar olusturabilecek yerlesimde
ise cikariimadan da birakilabilecegi bildirilmistir. Cerrahi esna-
sinda el aletlerinin kirlmasi, ameliyat esnasinda ve sonrasinda
istenmeyen durumlarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmekte-
dir. Olusan bu durum hem hastayr hem de hekimi zor duruma
dusirebilmektedir (1,5,6).

Biz lomber disk hernisi ameliyati esnasinda kinlan cerrahi
aletlerin viicutta birakiimasi nedeniyle tibbi uygulama hatasi
iddiasi ile dava konusu olan iki olguyu adli tip acisindan
literatUr egliginde tartisacagiz.

B OLGU SUNUMU

Olgu 1: 30 yasinda erkek hasta, bes yil 6ncesinde lomber
disk hernisi nedeniyle ameliyat olmus. Bel ve sol bacak agrisi
sikayetiyle 6zel bir hastaneye basvurmus. Yapilan muayene ve
cekilen lomber manyetik rezonans goérintileme (MRG) sonu-
cunda L5-S1 disk hernisi tanisi konulmus. Ameliyat igin yatiril-
mis ve hazirliklar sonrasinda spinal anestezi altinda ameliyata
alinmis. Sol L5 parsiyel hemilaminektomi, L5-S1 diskektomi
ve S1 foraminotomi uygulanmis. Ameliyat esnasinda diskin
cikariimasi igin kullanilan cerrahi el aletinin ucu kirilarak L5-S1
disk araliginda kalmis (Sekil 1). Kirllan cerrahi el aleti pargasi
skopi esliginde ¢ikariimaya ¢alisilmis. Ancak basarili olunama-
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mis ve herhangi bir zarar vermeyecegi duslnulerek, 20x5,7
mm buyUkliginde metalik par¢a disk araliginda birakiimis.
Sonrasinda hasta tarafindan hekime malpraktis iddiasiyla
dava acilmis. Bu iddia nedeniyle Adli Tip Kurumu tarafindan
dosyaya bilirkisilik yapiimis. Olay bir komplikasyon olarak
kabul edilmis.

Olgu 2: 49 yasinda kadin, bel ve sag bacak agrisi sikayetiyle
6zel bir hastaneye basvurmus. Yapilan muayene ve cekilen
lomber MRG sonucunda L2-L3 disk hernisi tanisi konulmus.
Ameliyat icin yatinlmis ve hazirliklar sonrasinda genel anestezi
altinda ameliyata alinmig. Sag L2-L.3 mikrodiskektomi ve sag
L3 foraminotomi uygulanmis. Ameliyat sonrasi takiplerinde L2
vertebra spindz proges komsulugunda 14x6 mm boyutlarin-
da metalik yabanci cisim tespit edilmis (Sekil 2). Sonrasinda
hasta tarafindan hekime malpraktis iddiasiyla dava agiimis. Bu
iddia nedeniyle Adli Tip Kurumu tarafindan dosyaya bilirkisilik
yapiimis. Kiside lomber bdélgede tespit edilen metalik cismin
kendisine bir zarar vermeyecek bir yerlesimde bulundugu
goérilmas, alet kinlmasi bir komplikasyon olarak nitelendiril-
mistir. Ancak kiginin bu hususta bilgilendirilip bilgilendirilme-
digi hususunun mahkeme tarafindan arastirlmasinin uygun
oldugu bildirilmistir.

B TARTISMA

Cerrahi aletlerin cerrahi sahada unutulmasi olgulari daha 6nce
literatlirde bildirilmistir (3). Ancak cerrahi uygulanan alanda
olgularimizdaki biyuklikte olan cerrahi alet pargasi birakilmasi
nadirdir.

Cerrahi el aletleri, genellikle paslanmaz celikten yapilmiglar-
dir. Ayrica titanyum, gimus, krom, bakir gibi farkh metaller
de kullanilabilmektedir. Cerrahi aletlerde; kullanim kosullar
ve sterilizasyon prosedirleri geregi fonksiyon kaybi, metal
yorgunlugu, korozyon ve aleti kullanim disI birakacak arizalar
meydana gelmektedir. Zamaninda yapilmayan mudahaleler
sonucu telafisi zor problemler olugsmaktadir (1,2,4).

Cerrahi el aletlerinin ka¢ kez kullanilabilecegi veya kullanim
omrinin ne kadar olduguna dair kesin bilgileri bulunma-
maktadir. Bu nedenle, cerrahi esnasinda kullanilan aletlerin

Sekil 1: L5-S1 disk araliginda
20x5,7 mm buyukliginde
cerrahi el aleti pargasi
gorilmektedir.
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durumunun bilinip bilinmemesi; kullanan cerrah, hastane ida-
resi ve Uretici firma igin sorumluluklar olusturur mu? Olusturur
ise bunlar nelerdir? Cerrahi aletler metal yorgunluk agisindan
periyodik olarak degerlendirilmeli midir? Yine cerrahi el aletleri
kinldiginda ve ameliyat sahasinda kalmasi ile agilan davalarda
sorumluluk kimdedir? Eger metal yorgunlugu olusmus bir cer-
rahi alet ile ameliyat yapilmis ise bu bir tibbi uygulama hatasi
olarak degerlendirilmeli midir? Gibi sorularin cevaplarn dava
konusu olan olgularimizin tibbi uygulama hatasi acgisindan
degerlendiriimesinde bizlere yardimci olacaktir.

Cerrahi aletin kirlmasi olagan bir durum degildir. Bu nedenle
mutlaka kayit altina alinmis olmalidir. Usuline uygun olarak da
hastaya bildiriimelidir. Hasta konu hakkinda bilgilendiriimez
ise, hastanin bilgilendiriime hakkinin ihlali séz konusu olur.
Kusur verilebilmesi i¢in ise, dncelikle alette sorun olmadiginin
ortaya konulmasi gereklidir. Bu agidan aletlerin periyodik
muayenelerinin yapilmasi gerekir. Ayrica kirildiktan sonra aletin
teknik muayenesinin yaplilarak alette imalat hatasi veya metal
yorgunlugu olup olmadigr arastirnimahdir.

Literatlirde ve mevzuatta cerrahi aletlerin rutin periyodik mua-
yene edilmesi gerektigine dair kesin zorunluluk bildiriimemis
olmakla birlikte, cerrahi aletin kirimasi olagan bir durum degil-
dir. Bu tarz bir olay yasandiginda, aletin kullanima elverisli olup
olmadigi hususunun arastiriimasi gerektigi diisiincesindeyiz.
Zamaninda yapilmis béyle bir arastirmanin, ilerleyen dénemde

176 | Trk Nérosir Derg 26(2):174-176, 2016

Sekil 2: L2 vertebra spindz
proges komsulugunda
11x4x3 mm boyutlarinda
cerrahi el aleti pargasi
izlenmektedir.

hizmet sunum kalitesinde bir artisa ve adli slrecte iddialarin
ispati noktasinda yardimci olacaktir.
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