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Sayın Editör,

Derginizin 2011-2. sayısındaki “Minör Kafa Travmalı İnfantlarda 
Kranial Bilgisayarlı Tomografi Gerekli mi?”(1) başlıklı Sayın Köksal ve 
arkadaşları tarafından yazılan makaleyi ilgi ile okuduk. Deneyimlerini 
bizlerle paylaştıkları için teşekkür ederiz. Yazarların çalışmada bilgisa-
yarlı tomografi çekilen hastaların fizik muayene bulgularına göre 
dağılımını bildirmeyerek bir hata yaptıkları kanaatindeyiz ve bu nok-
taya temas etmek istiyoruz. 

Yazarlar çalışmalarında 100 infantı fizik muayene bulgularına 
göre değerlendirmişler ve 18 (%18) olgunun sefal hematomu oldu-
ğunu, sefal hematomu olan 4 (%22) olguda kraniyal bilgisayarlı 
tomografide fraktür saptandığını bildirmişlerdir. Ancak başvuru 
semptom ya da bulguları ile olgulara kraniyal bilgisayarlı tomografi 
çekilmesi arasında bir ilişki belirtmemişlerdir. Araştırmada sefal 
hematomu olan olguların kaç tanesine bilgisayarlı tomografi çekilip 
çekilmediği belirtilmemekte, ancak makaledeki çıkarımlarda infant-
larda skalp hematomunun altta yatan fraktürleri gösterme açısından 
kıymetli bir fizik muayene bulgusu olduğunu ifade etmektedirler. 
Eğer skalp hematomu olan olguların tümüne BT çekilmemiş ise, bu 
durum çalışmanın istatistiksel sonuçlarında ve yorumlarında değiş-
melere neden olacaktır. 

Sefal hematomlar özellikle 2 yaş altındaki olgularda lineer fraktür 
ihtimalini arttırmakla birlikte intrakraniyal bir patolojiyi de işaret ede-
bilir. Fizik muayenesinde sefal hematomu olan infantlar detaylı bir 
başlangıç ve takip muayenesine alınmalı, gerekirse bilgisayarlı 
tomografi ile değerlendirilmelidir (2, 3).

Değerli sunumları için Köksal ve arkadaşlarını kutlar, saygılarımızı 
sunarız. 
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Yazarın yanıtı

Sayın Editör,

Derginizin 2011-2. sayısındaki “Minör Kafa Travmalı İnfantlarda 
Kranial Bilgisayarlı Tomografi Gerekli mi?” başlıklı makaleyle ilgili 
olarak yapılan yoruma yanıtımızdır; 

Söz konusu çalışmada sefal hematomu olan olguların sayısı 18 
olup, bunlardan 12’sine kranial bilgisayarlı tomografi (BT) çekilmiş ve 
4’ünde patoloji (lineer fraktür) saptanmıştır. Tüm sefal hematomlu 
olgulara kranial BT çekilmemiş olmakla birlikte, sefal hematom varlığı 
ile kranial BT’de patoloji saptanma olasılığı arasında istatistiksel ola-
rak anlamlı fark saptanmamıştır. 

Kranail BT çekilen 30 hasta istatistiksel olarak tekrar değerlendi-
rilmiş olup; McNemar testine göre, fizik bakıda sefal hematom varlığı 
ile kranial BT de patoloji saptanma sonuçları arasında anlamlı bir 
ilişki bulunmamıştır (p=0,039). Ayrıca kranial BT çekilen 30 olgunun 
başvuru semptom ve fizik muayene bulgularına göre dağılımları 
tablo olarak belirtilmiştir. 

İyi çalışmalar....
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