Insan viicudunda bir elektrik akimina
maruziyetten kaynaklanan elektriksel

yaralanmalar yiizeyel cilt yaniklarindan Elektri k

yasami tehdit eden i¢ organ yaralanmalarina

kadar degisebilir. Yaralanmas 1

Yaralanmalarin ¢ogu diisiik voltajli sebeke
elektrigi ile temas sonucu ortaya ¢ikar, ve
cogunlukla kapsamli tedaviye ihtiya¢ duymaz.

Yanik Merkezi

Ancak, kardiyak aritmi riski nedeniyle secilmis

hastalarda kardiyak izlem onemlidir ' Ik Yakla$lm ih tiyaCI

cerrahi bakim ihtiyaci

Intravendz hidrasyon

Restisitasyon

Klinik Degerlendirme

Hastanin viicudunda elektrik akiminin
etkilerini degerlendirmek i¢in bulgular1
kontrol edin. y

Fetal kardiyak monitorizasyon
ihtiyact

Olas1 Yaralanmalar

Hastaneye bagvuru

Biling kayb1

Kardiyovaskiiler

¢ Aritmiler (en yaygin) Biling kaybs, kardiyak anomaliler
¢ Myokard hasar1 veya yiiksek voltaja maruziyeti
¢ Bradikardi olan hastalar siirekli EKG

monitérizasyonu gerektirir.

Ekokardiyografi

Kardiyak MRG
Koroner anjiografi

” (Klinik bulgulara gore gerekebilir)

¢ Damar i¢i pthtilagma

Solunum durmasi

¢ Diyafram felci
© Tetanik kasilma
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¢ Kas hasar1 -
¢ Rabdomiyoliz
¢ Kompartman Sendromu

Cilt yaniklar1

¢ Enfeksiyon
¢ Dehidratasyon

Norolojik

© Biling kayb1

¢ Amnezi

© Spinal kord hasar1

© Paralizi

¢ Ekstremitelerde duyu kayb1

Bobrek yetmezligi
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