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Suda bogulmaya bagh oliimler: Retrospektif otopsi calismasi
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OZET

Amag: Turkiye’de her yil ortalama bin kisi suda

bogularak yasamim kaybetmektedir. Suda bogulma
olgularinda olumun en sik sebebi kaza olmakla birlikte;
intihar, cinayet veya dogal 6lim de olabilmektedir. Bu
nedenle otopsi ile 6liimiin mekanizmasinin aydinlatilmasi
adli acidan buyiuk 6nem tasimaktadir. Bu calismanin
amaci, Adli Tip Kurumu Trabzon Adli Tip Baskanligi’nin
sorumlu oldugu illerde meydana gelen suda bogulmaya
bagli olumlerin, olgulara ait otopsi raporlarinin ve
mevcut tum adli nitelikli belgelerin retrospektif olarak

incelenmesidir.

Yontem: Calisma tammlayici tiptedir. 01.01.2014-
31.12.2018 tarihleri arasinda Adli Tip Kurumu Trabzon
Grup Baskanligina adli tip hizmetleri acisindan bagl
olan illerde meydana gelen ve otopsisi Adli Tip Kurumu
Trabzon Grup Baskanligi’nda yapilarak suda bogulma
sonucu oldiigl belirlenen olgulara ait otopsi raporlan
ve mevcut tim adli nitelikli belgeler retrospektif
olarak incelenmistir. Nitel verilerin ozetlenmesinde
say1 ve yiizde, nicel verilerin 6zetlenmesinde ortalama,

standart sapma, minimum, maksimum kullanilmistir.

Bulgular: Adli Tip Kurumu Trabzon Grup Baskanligina
intikal eden 3178 adli nitelikli 6liimden 82’si (%2,6) suda

bogulma vakasidir. Olgularin yas ortalamasi 34,66+17,26

ABSTRACT

Objective: Per thousand persons in Turkey every
year lose their lives by drowning. Although accident is
the most common cause of death in drowning cases;
It can also be suicide, murder or natural death. For
this reason, the enlightenment of the mechanism
of death by autopsy is of great importance.The aim
of this study is to investigate retrospectively the
autopsy reports and allavailable forensic documents
related to drowning death soccurring in the provinces
where Trabzon Forensic Medicine Department is

responsible.

Methods: The study is descriptive. The autopsy
reports and all the forensic documents of the cases
that were found to have died as a result of drowning
in the water between the dates 01.01.2014- 31.12.2018
in the provinces which were connected to the Forensic
Medicine Institution Trabzon Group Presidency in terms
of forensic services were examined retrospectively. In
summarizing qualitative data, number and percentage
were used, and in summarizing quantitative data, mean,

standard deviation, minimum and maximum were used.

Results: 2.6% of the forensic deaths that were
transferred to the Trabzon Group Presidency of Forensic

Medicine Institution were drowning. The meanage of

'Karadeniz Teknik Universitesi, Tip Fakiltesi, Halk Saglig Anabilim Dali, Trabzon

2Adli Tip Kurumu, Trabzon Adli Tip Grup Baskanlig:

{letisim / Corresponding Author : Nazim Erciiment BEYHUN

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Saglig1 Anabilim Dali, 61080, Trabzon - Tiirkiye

E-posta / E-mail : ebeyhun@yahoo.com

Beyhun NE, Ketenci HC, Ustiindag MG, Agrali-Giindogmus C, Topbas M, Boz H. Suda bogulmaya bagli 6liimler: retrospektif otopsi calismast.

Turk Hij Den Biyol Derg, 2020; 77(EK4: Su ve Saglik): 35-48

35



(min-maks:  12-83) %39,0’u
%51,2’si denizde, %36,6’s1 plaj, %18,3’U karayolunda
Olgularin  %43,9’unun olay yerinde

olup, Trabzon’da,
gerceklesmistir.
bulunma amaci yiizme, %18,3’iinlin karayolu yolculugu,
%83,0’Uniin orijini kazadir. Vakalarin %39,0’unda el ve/
veya ayaklarda maserasyon, %41,5’inde mantar kopugu,
%95,1’inde %92,7’sinde

akciger bulgusu saptanmistir.

makroskopik, mikroskopik

Sonug: Calismamizda; suda bogulma olgularimin
cogunun yaz mevsiminde, denizde, yiizme amaciyla ve
kaza orijinli oldugu, magdurlarin cogunlukla genclerden
olustugu, trafik kazalarindan kaynaklanan olgularin
onemli yer tuttugu goriilmistir. Suda bogulma vakalarim
onlemek icin tedbirler artirilmali, yiizme egitimleri

yayginlastinlmalidir.

Anahtar Kelimeler: Bogulma, su, halk saglig,

asfiksi, adli tip, otopsi, kazalar

the cases was 34.66 + 17.26. 39.0% were in Trabzon,
51.2% were at sea, 36.6% were beach, 18.3% were on
the road of the cases. The aim of 43.9% of the cases is
swimming, 18.3% of them are road travel. The origin of
83.0% is theaccident. The maceration of the hands/ feet
was found in 39.0%, fungal foam was found in 41.5%,
macroscopic lung findings in 95.1% and microscopic in
92.7% of the cases.

Conclusion: In our study, it was seen that most of
the drowning cases at sea, for swimming purposes, the
victims were mostly young people, the cases caused
by traffic accidents had an important place. Measures
should be increased, swimming trainings should be

provided.

Words:

asphyxia, forensic medicine, autopsy, accidents

Key Drowning, water, public health,

GIRIS

Suda bogulma; suya battiktan sonra nefessiz
kalma sonucu gelisen olum olarak tamimlanmaktadir
(1). Suda bogulmalar, kuru ve 1slak bogulmalar olarak
siniflandinlir. Kuru bogulma; solunum yollarina suyun
girmedigi, ancak kisinin bulundugu bu sivi ortamda
sivinin  Ust hava yollarina carptigi anda gelisen
laringospazm veya vazovagal mekanizma ile gelisen
kardiyak arrest etkisiyle meydana gelen olimlerdir.
Islak bogulma; solunum vyollarina giren suyun alt
hava yollarina kadar ulasmasi sonucu meydana gelen
oluimlerdir. Tath ve tuzlu suda bogulma olmak iizere
iki grupta incelenmektedir(2).

(DSO), 2014 yilinda
bogularak hayatim

Diinya Saglik Orgiitii
372  bin
kaybettigini ve bogulmanin, kazara yaralanmalar

diinyada kisinin
ile iliskili 6limleriniiciincli en sik sebebi oldugunu
belirtmektedir (3). Bogulan kazazedelerin yarisindan
fazlas1 25 yas altinda olup; suda bogulma, diinyanin
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her bolgesinde 1-24 yaslar arasinda, en cok goriilen
on olim nedeninden biridir. Dinyada her saat 42 insan
suda bogularak hayatin1 kaybetmektedir. Kisilerin
is, ulasim ve tarim icin su ile yakin temas halinde
bulundugu disiik ve orta gelirli iilkelerde bogulma
oranlar daha da artmaktadir(3).

Tirkiye’de her yil ortalama bin kisi suda bogularak
yasamin1 kaybetmektedir. Turkiye’nin Uc¢ tarafinin
denizlerle cevrili, nispeten zengin su kaynaklarina
sahip olmasi bogulma oraninin fazla olmasinda
etkilidir (1).Suda bogulma, can kayb1 ve sakatliklara
sebebiyet verebilmesi, is glici kaybina yol acabilmesi
ve onlenebilir risk faktorleri icermesi nedeniyle, hem
diinya hem de iilkemiz icin onemli bir halk sagligi
sorunudur.

Suda bogulma olgularinda 6liimiin en sik sebebi
kaza olmakla birlikte; intihar, cinayet veya dogal
olum de olabilmektedir. Bu nedenle otopsi ile olimin



mekanizmasinin aydinlatilmas1 adli agidan blyuk
onem arz etmektedir (4, 5).

Otopside; havayollarinda kopiik, akcigerlerde
sisme, plevral eflizyon, bilateral temporal petroz
gibi

alveollerde akut dilatasyon, uzama, septum incelmesi

kemikte hemoraji makroskopik  bulgular;

ve alveolar kapillerlerde basi, diatom analizleri
gibi mikroskobik bulgular ile kan stronsiyum ve flor
analizi gibi biyokimyasal parametreler, olimiin suda
meydana geldigini
bulgular tek
koydurmasalar da bir biitiin olarak degerlendirilmeleri

bogulmaya baglh destekleyen

bulgulardir.  Bu baslarina  tam
gerekmektedir (6). Bu duruma ek olarak, olume etki
edebilecek dis bir etken, zehirlenme, eslik eden dogal
hastalik olup olmadig hususunda gerekli toksikolojik

ve patolojik incelemeler yapilmalidir.

Calismanin amaci, Adli Tip Kurumu Trabzon Adli Tip
Baskanligi’nin sorumlu oldugu illerde meydana gelen
suda bogulmaya bagli 6limlerin, olgulara ait otopsi
raporlarinin ve mevcut tum adli nitelikli belgelerin
retrospektif olarak taranmasi suretiyle incelenmesi ve
elde edilen verilerin literatir esliginde tartisiimasidir.

GEREC ve YONTEM

Calisma tanimlayict tipte arsiv calismasidir.
01.01.2014 - 31.12.2018 tarihleri arasinda Adli Tip
Kurumu Trabzon Grup Baskanligina adli tip hizmetleri
acisindan bagli olan illerde meydana gelen (Agn,
Ardahan,
Giresun, Gumiishane, I1gdr, Kars, Ordu, Rize, Samsun

Artvin, Bayburt, Erzincan, Erzurum,
ve Trabzon) ve otopsisi Adli Tip Kurumu Trabzon Grup
Baskanligi’nda yapilarak suda bogulma sonucu 6ldiigii
belirlenen olgulara ait otopsi raporlari ve mevcut
tim adli nitelikli belgeler arastirmacilar tarafindan

retrospektif olarak taranmistir(7)*.

Belirtilen tarihler arasinda soz konusu illerden
Adli Tip Kurumu Trabzon Grup Baskanligina intikal
eden 3178 adli nitelikli olim meydana gelmistir.
Bu olgularin 82’si (%2,6) suda bogulma vakasi olup,

arastirmacilar  tarafindan  27.05.2019-02.08.2019

arasinda incelenmistir.

Calismanin  yapilabilmesi icin gerekli izinler
Tirkiye Cumhuriyeti Adalet Bakanligi Adli Tip Kurumu
Baskanligi’ndan alinmistir. Calisma, verilerin gizliligi
ilkesi goz onilinde tutularak ve tibbi etik kurallara

bagli kalinacak sekilde gerceklestirilmistir.

Suda bogulma vakalarimin kisisel 6zellikleri (uyruk,
yas, cinsiyet, meslek, bilinen hastalik, yizme bilme
durumu), tibbi yardim alma durumu, olaya iliskin
bulgular (olayin gerceklestigi tarih, il ve mekan, su
tipi, olay yerinde bulunma amaci, olayin gerceklesme
sekli, gorgli tamg varligi, aym olayda baska olen
kisi varligi) ve otopsi ic- dis muayene bulgulan
(sudan cilde bulas, mantar kopuigii varligi, el veya
ayaklarda maserasyon (camasirci eli- ayagi)varlig,
solunum yolu aspire madde varligi, makroskopik
ve mikroskobik akciger bulgusu varligi, midede su
veya sivi bulunmasi, toksikolojik analiz sonuclar)
arastirma verilerini olusturmaktadir. Ayrica hastanede
tedavi goren olgularin dosyada yer alan saglik kurumu
kayitlar incelenmistir.

Meslekler, Uluslararasi Calisma Orgiitii (ILO)
tarafindan gelistirilen ve en son 2007 yilinda
ISCO - 08’e (International Standard

of Occupations)

glincellenen
Classification gore kategorize
edilmis, tanimlayici istatistikleri bu simflamaya gore
sunulmustur(8). Kategoriler yoneticiler, teknisyen/

teknikerler, buro hizmetinde calisanlar, hizmet
ve satis elemanlari, nitelikli tarim, orman ve su
urlinlerinde calisanlar, esnaf/sanatkarlar, sofor/
makine operatorleri, nitelik gerektirmeyen islerde
silahli  kuvvetlerde

calisanlar ve calisanlardan

olusmaktadir.

Calismamizdaki olgularin meslekleri icerisinde
profesyonel meslek gruplan, nitelikli tarim, orman, su
uriinlerinde calisanlar, sofor / makine operatorleri ve
nitelik gerektirmeyen islerde calisanlar bulunmakta
olup, diger meslek grup kategorileri kullamilmamuistir.

Yas, 18yasaltiile 18 yasveuzeriolarakikikategoride

* Bu calisma icin 20/05/2019 tarihinde, T.C. Adalet Bakanlig1 Adli Tip Kurumu Baskanligi’nin Egitim ve Bilimsel Arastirma

Komisyonu’ndan izin alinmistir.
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ve dekatlar halinde incelenmistir. Tibbi yardim alma
durumu hastane oncesi bakim (ilk yardim ve ambulans
hizmetleri) ve hastanede yapilan bakim (acil servis
ve yogun bakim initesi) olarak siniflandinlmistir. Su
tipine gore deniz, tuzlu su; akarsu, golet, baraj ise
tath su olarak siniflandinlmistir. Olay sirasinda gorgu
tamg1 bulunan olgular ‘tanikli’; olay sirasinda gorgi
tamg1 bulunmayip olaydan haberdar olunan olgular
‘duyumlu’ olarak simiflandirntmistir.

Otopsi bulgularinin incelenmesinde, akcigerde
belirgin agirlik artisi, kosta basisi izleri, belirgin
odem, hiperemik gorunim, petesi, 1slak ve parlak
kanama alanlari, solunum yollarinda su/yabanci
madde bulunmas1 makroskopik akciger bulgulan
olarak kabul edilmistir. Ayrica solunum yollarinda su/

yabanci madde bulunmasi da incelenmistir.

Akcigerde yogun intraalveolar kanama/yogun
odem, alveollerde akut dilatasyon, uzama, septum
nekroz,

incelmesi, alveollerde organik/inorganik

madde bulunmasi mikroskobik akciger bulgulan

olarak kabul edilmistir.

Dosyada var olan travma bulgularindan olimi
kolaylastirabilecek olanlar ilave travma olarak kabul
edilmistir. Dosyada var olan toksikolojik inceleme
sonuclarn  degerlendirilirken, vakanin  kullandig
bilinen, sedatif etkisi olmayan ve analiz sonucunda
tedavi dozunda oldugu tespit edilen ajanlar ‘negatif’;
suda bogulmay kolaylastirabilecek diizeyde olduguna
kanaat getirilen alkol ve sedatif etkili olabilecek
ajanlar ‘pozitif’ toksikolojik bulgu olarak kabul

edilmistir.

Mide ve bagirsakta, makroskopik olarak
goriilen, otopsi bulgular acisindan suda bogulmayi
destekleyecek diizeyde olduguna kanaat getirilen
ve mide icerigi ile uyumlu olamayacak miktarda su
ve gida ile kansik olmayan sivi bulunmasi, mide/

bagirsakta su/sivi bulgusu var olarak kabul edilmistir.

Veriler SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences) 23.0 paket programina aktarilmis ve analiz
edilmistir. Niteliksel verilerin ozetlenmesinde sayi
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ve yuzde, nicel verilerin 6zetlenmesinde ortalama,
standart sapma, minimum ve maksimum degerleri
kullamlmistir.

BULGULAR

Belirtilen tarihler arasinda soz konusu illerden
Adli Tip Kurumu Trabzon Grup Baskanligina intikal
eden 3178 adli nitelikli olimden 82’si (%2,6) suda
bogulma vakasidir. Suda bogulma vakalar1 en sik yaz
mevsiminde gorilmustir (Tablo 1, Sekil 1).

Arastirma kapsaminda incelenen suda bogulma
vakalarimin %96,3’u Turkiye Cumbhuriyeti vatandasi,
%87,8’si erkek, yas ortalama + standart sapmasi
34,66+17,26 (min- maks:12-83) ve dekatlar halinde
incelendiginde olgularin en sik goriildiigii yas aralig
20-29’dur (Tablo 1, Sekil 2).

Olgularin %78,0’inin meslek bilgisi mevcut degil

iken, %8,4’Uniin meslegi nitelik gerektirmeyen
islerden, %6,4’Unun ise nitelikli tarim, orman, su
urunlerinden olusmaktadir. Olgularin %11°i yuzme
bilmekte,

bilgi bulunmamakta; %23,2’sinin bilinen hastalig

%69’unun yiuzme bilme durumuna ait

bulunmakta, %31,7’sinin 6nceden var olan hastaligina
ait bilgi bulunmamaktadir (Tablo 1).

Suda bogulma vakalarinin %39,0’u Trabzon,
%19,5’i Ordu illerinde; %70,7’si ilce merkezlerinde;
%51,2’si tuzlu suda gerceklesmistir. Olay yerinin
%36,6’s1m plaj, %18,3’Unl karayolu etrafi%15,9’unu
kayalik alanlar olusturmaktadir. Olgularin %43,9’unun
olay yerinde bulunma amaci yizme, %18,3’linln
karayolu yolculugudur. Olgularnin %46,3’i  kolluk
kuvvetleri, %42,6’s1 vatandaslar, %11,0’i Afet ve Acil
Durum Yonetimi Baskanligi (AFAD) veya Ulusal Medikal
(UMKE)
Olgularin %83,0’u kaza orijinli olup, %52,9’u ylizerken

Kurtarma Ekibi tarafindan bulunmustur.

bogulma nedeniyle  gerceklesmistir.  Bogulma
vakalarinin %64,6’sinin tanikli oldugu, %56,1’inde aym
olayda birden fazla dlen kisi oldugu ve %29,3’{inlin de

tibbi yardim almis oldugu saptanmistir (Tablo 2).
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Sekil 2: Suda bogulma olgularimin yas gruplarmma goére dagilinm

Calismamizda vakalarin%32,9’undasudan cilde
bulas, %39,0’unda el ve ayaklarinda maserasyon,
%41,5’inde mantar kopiigu, %17,1’inde ilave travma

mevcut oldugu goriilmistiir (Tablo 3).

Olgularin %95,1’inde makroskopik akciger bulgusu,
%55,1’inde solunum yolunda su, %13,4’inde mide/
bagirsakta su tespit edilmistir. Vakalarin %92,7’sinde
mikroskopik akciger bulgusu, %39,0 olguda akciger dis
histolojik bulgu saptanmistir. Olgularin %23,2’sinde
toksikolojik madde bulundugu; bunlarin %63,2’sinin
etil alkol, %31,6’sinin antipsikotik oldugu saptanmistir
(Tablo 4).

TARTISMA

Suda bogulma diinya diizeyinde dogal olmayan

olumlerin temel bir nedenidir. Calismamizda,
suda bogulmaya bagli 6limler incelenmis olup adli
olum olgularinin %2,6’simin  suda bogulma oldugu
belirlenmistir. Adli nitelikli oliimlerin incelendigi
diger calismalarda; Adana’da olimlerin  %5,78’1,
Eskisehir’de %3,2’si, Hindistan’da %13,03’l0 suda
bogulmaya bagli gerceklestigi bildirilmistir(6, 9, 10).
Suda bogulma siklig1, kisilerin deniz, g6l ve nehirlerle
olan iliskisi ile iklim, cografi bolge, yasam aliskanliklar

ve is kosullarimin 6zelliklerinden etkilenebilmektedir.
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Tablo 1. Suda bogulma vakalarinin sosyodemografik ve kisisel 6zellikleri

n %

18 yas alt1 11 13,4
Yas grubu

18 yas ve uzeri 71 86,6

Turkiye Cumhuriyeti 79 96,3
Uyruk

Diger* 3 3,7

Erkek 72 87,8
Cinsiyet

Kadin 10 12,2

Bilgi yok 64 78,0

Profesyonel meslek gruplan 3 3,7
Meslek Nitelikli tarim, orman, su urunlerinde calisanlar 5 6,2

Sofor/Makine operatorleri 3 3,7

Nitelik gerektirmeyen islerde calisanlar 7 8,4

Evet 9 11,0
Yiizme Bilme Hayir 16 19,5
Durumu

Bilgi yok 57 69,5

Yaz 50 61,0
Olgularin ilkbahar 14 17,1
Mevsimlere Gore
Dagilimi Sonbahar 12 14,6

Kis 6 7,3

Var** 19 23,2
Blhn?n Hastalik Yok 37 45,1
Varligi

Bilgi yok 26 31,7
* Gurcistan ve Afganistan
** Koroner arter hastaligi, hipertansiyon, diyabet, epilepsi, mental retardasyon, depresyon, alkol kullanimina bagli
hasarlar, inflamatuvar bagirsak hastaligi, parkinson

Suda
yakindan iliskilidir. Ozellikle genc yastaki bireyler suda

bogulma sosyodemografik &zelliklerle
bogulma acisindan risk altindadir. Calismamizda suda
bogulma olgularinin yas ortalamasinin 34,6 oldugu ve
olumlerin en stk 20-29 yas araliginda gerceklestigi
Turkiye’deki
Minnesota ve iran’da yapilan calismalarda da suda

gorulmustir. diger calismalar ile
bogulma olgularimin siklikla genc yaslarda oldugu

dikkat cekmektedir (6, 11-14). Bu durum, il veya
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Ulke fark etmeksizin genc bireylerin yuzme gibi su
sporlarina ilgisinin ve risk alma davranislarinin daha
fazla olmasi veya su ile ilgili islerde calisanlarin
tecrubelerinin az olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Erkeklerin ylzme, su sporlarn ve balikcilik gibi
suya dayali etkinliklere daha cok ilgi duymalan,
risk alma davranmislarinin daha fazla olmasi ve
su ile ilgili islerde daha sik yer almalarn, suda



Tablo 2. Suda bogulma vakalarinin olaya iliskin tanimlayici 6zellikleri

n %
Trabzon 32 39,0
Ordu 16 19,5
Rize 9 11,0
Artvin 8 9,8
. Giresun 8 9,8
Olayin Gergeklestigi Il
Glimishane 4 4,9
Ardahan 2 2,4
Erzincan 1 1,2
Samsun 1 1,2
Bayburt 1 1,2
il merkezi 15 18,3
OlayiniGerceklestiz| ilce merkezi 58 70,7
IL/ Ilce/ Koy >
Koy 9 11,0
Yiizme 36 43,9
Karayolu yolculugu 15 18,3
Balik tutma 5 6,1
Su kenarinda yurlyis yapma 5 6,1
Olay Yerinde Bulunma is amacli 3 o
Amaci i ;
Bogulanlar kurtarma 3 3,7
intihar 2 2,4
Rafting 1 1,2
Amaci bilinmiyor 12 14,6
Tuzlu su (Deniz) 42 51,2
Tathi su 40 48,8
Olay Yeri Su Tipi
Akarsu 32 80,0
Gol, golet veya baraj 8 20,0
Plaj 30 36,6
Karayolu 15 18,3
. Kayalik 13 15,9
Olayin meydana geldigi
yer Akarsu 11 13,4
Gol, golet veya baraj 8 9,7
Balik¢i barinagi 3 3,7
Deniz araci 2 2,4
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Tablo 2. Suda bogulma vakalarinin olaya iliskin tanimlayici 6zellikleri (devamn)

n %
Kolluk Kuvvetleri* 38 46,3
gi;giuyu bulan kurulus/ Vatandas 35 2.7
Afet ve Aci! Durum Y6netim41' $a§kanllél (AFAD) veya 9 1.0
Ulusal Medikal Kurtarma Ekibi (UMKE) ?
Kaza ile 68 83,0
Yiizerken bogulma 36 52,9
Trafik kazasi ve suda bogulma 15 22,1
Suya diiserek bogulma 7 10,3
Olayin gerceklesme Deniz aracindan diisme 3 4,4
sekli is kazast** 3 4,4
Bogulanlan kurtarma 3 4,4
Balik agina dolanma 1 1,5
intihar 2 2,4
Olii bulunma, orijini bilinmiyor 12 14,6
Tanikli 53 64,6
Tank durumu Duyumlu 13 15,9
Tanik veya duyum yok 16 19,5
Yok 58 70,7
Tibbi yardim alma Var 24 29,3
durumu
Hastane oncesi bakim 9 37,5
Hastanede bakim 15 62,5
Ayni olayda baska olii Var 5 6,1
varhigi Yok 77 93,9
* [l/ilce Emniyet Miidiirliigdi, il/ilce Jandarma Komutanligi, Sahil Giivenlik Teskilat:
** Var olan adli belgelerde is kazasi oldugu belirtilen vakalar
Tablo 3. Suda bogulma vakalarinin fizik muayene bulgulan
n %
Var 27 32,9
Kum 17 63,0
Sudan cilde bulas Camur 6 22,2
Bitki 4 14,8
Yok 55 67,1
El veya ayaklarda maserasyon var 32 39,0
Yok 50 61,0
Mantar kopiigii Var 34 .5
Yok 48 58,5
ilave travma var 1 17,1
Yok 68 82,9
* Kunt kafa travmasi, subaraknoid kanama, frontal kemikte kirik, vertebra kot klavikula sternum pelvis kiriklari,
medulla spinaliste ve dura materde kanama
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Tablo 4. Suda bogulma vakalarinin otopsilerindeki makroskobik ve mikroskobik bulgular

n %

Akciger bulgulan

Var 78 95,1
Makroskopik akciger bulgusu

Yok 4 4,9

Var 43 55,1
Solunum yolunda su (n=78)

Yok 35 44,9

Var 7,6
Solunum yolunda aspire materyal | Gamur 4 66,7
(n=78) Kum 33,3

Yok 72 92,4
Diger bulgular

Var 11 13,4
Mide/bagirsakta su

Yok 71 86,6

Var (Camur veya kum) 2 2,4
Mide/bagirsakta madde

Yok 80 97,6
Mikroskobik bulgular

Var 76 92,7
Mikro akciger bulgusu

Yok 6 7,3

Var 32 39,0

. Koroner arter hastaligi 30 94,0

Akciger dis1 histopatolojik bulgu -

Subaraknoid kanama 2 6,0

Yok 50 61,0

Pozitif* 19 23,2

Etanol 12 63,2

Antipsikotik 6 31,6
Toksikoloji Benzodiyazepin / Barbitiirat 5 26,3

Antidepresan (SSRi) 5 26,3

Sentetik kannabinoid 1 5,3

Negatif 63 76,8
* Kisilerde birden fazla madde pozitif olabilir

bogulma riskini artirmaktadir. Calismamizda suda
bogulma olgularinin biiyiik cogunlugunu erkek birey
olusturmustur. Suda bogulmalarda hem yetiskin hem
de cocukluk doneminde erkeklerin kadinlara gore
daha fazla hayatin kaybettikleri hem Ulkemizde hem
de uluslararas1 calismalarda vurgulanmistir (6, 9, 10,
12, 14-16).

Yaz mevsiminde hava ve su sicakliginin artmasi

ile kisilerin suda daha cok vakit gecirmeleri ile suda
bogulma vakalarinda artis olmaktadir. Calismamizda
Eskisehir’'de yapilan calisma sonuclarina benzer
sekilde suda bogulma olgularinin yarisindan fazlasinin
yaz mevsiminde gerceklestigi goriilmistiir(6). Yaz
mevsiminde turistik etkinlik amaciyla suya dayali
artmast ile suda bogulma

sosyal faaliyetlerin

olgularinda onemli yer tutan cocuk ve genclerin
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okullarinin tatile girmesi suda bogulma vakalarinda
artisin nedeni olabilmektedir. Ayrica bolgemizde
yaz mevsiminde gerek turistik faaliyetler gerekse
isciligi
yogunlugu, trafik kazalarinin artmasina ve kazalara
bagli
yukselmesine sebep olmaktadir.

mevsimlik tarim nedeniyle artan nifus

suda bogulma olgularimin da sayisinin

Suda bogulma vakalan sirasiyla kaza, intihar
ve cinayet orijinlidir. Calismamizda, suda bogulma
olgularinin cogunu kazalar olusturmakta olup, bunu
intihar takip etmistir. Kayseri, iran, Hindistan ve
Finlandiya’da yapilan calismalarda olgularin cogunun,
Yunanistan’da yapilan bir calismada ise olgularin
tlimiiniin kaza orijinli oldugu belirtilmistir(10, 14,
17-19).Calismamizda kaza orijinli suda bogulma
vakalarinin cogu yiizme amaci ile suda bulunma
sirasinda gerceklesmis olup, bunu trafik kazasi gecirme
ve suya diisme takip etmistir. iran’da suda bogulmalar
en sik yizme(%94,8) sirasinda gerceklesmis, bunu
suya diisme (%3,7) takip etmistir(14).0liimlerin
cogunun kaza orijinli meydana gelmesi ve yilizme
esnasinda olmasi, guvenli olmayan alanlarda suya
girilmesinden, ylizme egitimlerinin eksikliginden, can
yelegi gibi koruyucu ekipmanlarin kullanilmamasindan
kaynaklaniyor olabilir. Calismamizda, trafik kazalarina
baglh 6limlerin 6nemli yer tuttugu goriilmektedir. Bu
durum, Adli Tip Kurumu Trabzon Grup Baskanliginin
sorumlu oldugu illerin sahil seridinde, akarsu veya
gol gibi su kaynaklarina yakin olmasi, engebeli ve
viraji yollar icermesi, yagisli giin sayisimin fazla
olmasi sebebi ile yollarin kaygan olabilmesinden
kaynaklaniyor olabilir.

Calismamizda, adli
durumuna ait bilgiye cok az vakada ulasilabilmistir.
Yizme

belgelerde yiizme bilme
bilme bilgisine
Sanliurfa’da yapilan calismada da olgularin ¢cogunun
yiizme bilmedigi goriilmektedir(1). Ulkemiz yarimada
olmasina ragmen yiizme egitimlerinin gerek oneminin

ulasilan olgularin ve

g0z ardi1 edilmesi gerekse maddi yetersizler nedeniyle
toplumdaki ylizme bilmeyen bireylerin sayisinin fazla
olmasina sebep olabilir.
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Deniz kiyisinda olan yerlesim birimlerinde suda
bogulmalarin en sk denizde meydana gelmesi
cografi kosullarin bogulma sonuclarini ve olay

yerini etkiledigini gostermektedir. Calismamizda,

suda bogulma olgularnn sirasiyla deniz, akarsu,

gol ortaminda gerceklesmistir. Aydin’da yapilan
calismada, suda bogulma olgularinin cogu %44,8’inin
denizde meydana gelmistir(12).Suda bogulmalarin
en sik meydana geldigi dogal su tiri Danimarka,
Avustralya, Singapur, iran’da deniz; Finlandiya’da
gol; Cin ve giliney Hindistan’da gélet/hendek oldugu
gorulmistir(20).Calismalar arasinda olay yerinin
farklilik gostermesi, sehirlerin bulundugu cografi bolge
ve sahip oldugu dogal su kaynaklarina, iklim, kiltir
ve tarim faaliyetlerinin degiskenlik gostermesinden
kaynaklaniyor olabilir.

Yizme veya suya girme eylemi cogunlukla
bir etkinlik seklinde yapildigindan kisiler yalniz
olmaktan ziyade arkadas ya da aileleri ile bu
eylemi gerceklestirirler. Bu nedenle suda bogulma
olgulann cogu kez halka acik yerlerde ve gorgi
taniklarimin  varliginda olmaktadir. Calismamizda,
olgularin %64,6’sinda gorgli tamg bulunmaktadir.
Ayrica calismamizda adli nitelikli olgular incelendigi
icin magdurlarin cogunluguna kolluk kuvvetleri
araciligiyla ulasildigl, bunun yani sira sahislarin da

arama faaliyetlerinde énemli rol aldig1 goriilmiistiir.

Suda bogulma vakalarinin erken fark edilip
ilkyardima erken baslanmasi ve gereken etkin
tedavinin uygulanmasi hayat kurtarici olabilmektedir.
Calismamizda ise adli tipa intikal eden olgulan
incelendiginden olgularin az bir kisminin hastane
oncesi bakima erisebildigi goriilmistiir. Suya girilen
alanin yerlesim yerine uzaklig, plajlarda cankurtaran
ve olay aninda gorgli tamginin olmamasi ve bazi
olgularin oli bulunmus olmasi tibbi yardima ulasmayi

etkileyebilmektedir.

Suda bogulma esnasinda ya da sonrasinda
olayin gerceklestigi ortamin 6zellikleri dis muayene
bulgularin1 etkileyebilmektedir.

bogulma icin patognomonik olmamakla birlikte

Bu bulgular suda



diger bulgularla birlikte suda bogulma siiphesinin

dogrulanmas1  asamasinda deger tasimaktadir.
Calismamizda olgularin%32,9’unda sudan cilde bulas,
%41’inde mantar kopligii, %39,0’unda el ve ayaklarda
maserasyon bulgusu mevcuttur. istanbul ve Elazig’da
yapilan calismalarda, olgularin yariya yakininda,
Finlandiya’da yapilan calismada %17,3’Unde mantar
kopuigi  bulgusu; Eskisehir ve Aydin’da yapilan
calismalarda sirasiyla olgularnn %8,6 ve %11,2’sinde
el ve ayaklarda maserasyon bulgusu mevcuttur(6,
12, 16, 18, 21). Calismalardaki farkliliklar, bogulma
vakalarinin cevre kosullarinin, suda kalma, olim ile
otopsi arasi surelerinin farkli olmasindan ve mantar
kopugu bulgusunun ilk miidahale ya da hastanin/
transferi  sirasinda

olunin kaybolabilmesinden

kaynaklaniyor olabilir.

Suda bogulma vakalarina antemortem veya
postmortem travmalar eslik edebilir. Antemortem
travmalar, bogulma olgularinin sebebi veya bogulmay1
kolaylastirici bir etken olarak rol alabilir. Calismamizda
%17,1’inde
nitelikte travmatik bulgular gozlenmistir. Bu duruma

olgularin olumu kolaylastirabilecek

calismamizda trafik kazalarina bagli 6liimlerin 6nemli
yer tutmasi neden olmus olabilir.

%13,4’unde
bagirsakta su; %2,4’tinde materyal tespit edilmistir.

Calismamizda, olgularin mide/
Eskisehir’de yapilan calismada olgularin %25’inde,
Aydin’daki calismada %46,2’sinde mide ve bagirsakta
su varligr tespit edilmistir(6, 12). Calismalar arasindaki
bu farkliigin sebebi bu bulgunun nispeten siibjektif
olup, otopsi pratiginde pozitif kabul edilecek rutin bir
sivi miktar1 olmamasindan ve bu bulgunun magdurun
suda bogulma olay1 gerceklesmeden once tiikettigi siv1

miktarindan etkilenmesinden kaynaklaniyor olabilir.

Suda bogulma gerceklesirken, uzun siireli hipoksi
ve sonrasindaki anoksi nedeniyle magdurlar, solunum
kaslarin1 zorlamali olarak surekli ve istemsiz hareket
ettirir. Bu sebeple akciger parankiminde 6dem ve
kanama gibi makroskopik degisiklikler meydana
gelebilir ve aktif inspirasyon sirasinda su ve su

icerisindeki maddeler akcigerlere aspire edilebilir. Bu

olay cesedin su icerisindeki pasif hareketi ve suyun
dalgali/akintii olmas1 halinde de gerceklesebilir.
Calismamizda ve Eskisehir’de vyapilan calismada
olgularin biiyiik kisminda makroskopik akciger bulgusu
Ote yandan histolojik inceleme,
bogulmanin  gerceklestigi

saptanmistir(6).
ortamdan kaynaklanan

Histolojik
bulgular suda bogulma olgularina 6zgii olmamakla

degisikliklerin  tespitinde  ©nemlidir.
birlikte cogunlukla akciger yerlesimlidir. Beklendigi
uzere calismamizda olgulanin tamamina yakininda,
Ankara’da yapilan calismada ise olgularin %81’inde

mikroskobik akciger bulgulart mevcuttur(15).

Alkol,
yuksek

uyusturucu madde veya bazi ilaclarn

doz kullammi, bireylerin  muhakeme

yetenegini azaltmasi, reflekslerini yavaslatmasi,

risk alma davramsim1 artirmasi nedeniyle, suda
bogulma riskini artirmaktadir. Calismamizda olgularin
%23,2’sinde olumi kolaylastirabilecek madde varligi
%63,2’si etil alkol,
%31,6’s1 antipsikotiktir. Isvec’te yapilan calismada,
bireylerin %38’inde alkol, %40’1nda psikoaktif madde

saptandigl, madde olarak en cok benzodiazepin (%21)

saptanmisti. Bu maddelerin

bulundugu, Yunanistan’da yapilan calismada ise
olgularin %13’unde alkol, %2’sinde psikoaktif madde
varligi saptanmistir(19, 22).Calismalarda, toksikolojik
madde sikliklar arasinda farklitiklar gorulmektedir.
Bu durum Kkilturel farkliiklardan kaynaklaniyor
olabilir. Saptanan maddenin siklikla alkol olmasi
alkoliin daha kolay ve ucuz ulasilabilir olmasi ve alkol
tiiketiminin diger maddelere gore daha fazla olmasi
ile agiklanabilir. Calismamizda da oldugu kisinin ayni
anda birden fazla madde almis olabilecegi dikkate

alinmalidir.

Bu calisma; retrospektif olarak gerceklestirilmis
olup, calismada incelenen parametrelere ait birtakim
verilere bazi dosyalarda ulasilamamistir. Calisma
tanimlayic1 tipte olup yalnmizca Adli Tip Kurumu
Trabzon Adli Tip Baskanligi’nda otopsisi yapilan olgular
incelenmistir. Calismanin yapildigi s6z konusu illerde
otopsi yapilan baska birimlerin de bulundugu g6z
oniinde bulundurulmalidir. Suda bogulma vakalarinda
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olu muayenesinin yeterli olabilecegi durumlarda ya
da gorgi tamklig1 veya kamera kaydi gibi kamitlarin
varliginda veya hastanede takip edilen vakalarda
olum nedeni otopsi yapilmaksizin tespit edilebilir.
Bu nedenle adli nitelikli oliimlerdeki suda bogulma
vaka sayilarinin, suda bogulmaya bagli tim &limleri
kapsamadig1 unutulmamalidir.

Sonu¢ olarak calismamizda, suda bogulma
olgularinin cogunun yaz mevsiminde, denizde, yiizme
amaci ile gidilen plajlarda ve kaza orijinli meydana
geldigi, magdurlarin cogunlukla genc bireylerden

olustugu goriilmistir.

Suda bogulma vakalarin1 onlemek icin 6zellikle
yaz aylarinda tedbirler artirnlmalidir.

Basta genclere vyonelik olmak Uzere, suda
bogulmalarda ilkyardim uygulamalarini da iceren
ylizme egitimleri yayginlastinlmalidir. Su icerisinde
veya madde

travmaya sebep olabilecek alkol

TESEKKUR

etkisinde iken suya girmek gibi riskli davranislar
hakkinda bireyler bilgilendirilmelidir.

Calismamizda trafik kazalarina baghi suda bogulma
olgularinin da dnemli yer tuttugu gorilmistir. Arac
surlictleri ozellikle engebeli veya virajli yollarda
ve yagisli havalarda trafik isaret ve levhalarina

uymaya Ozen gostermeleri gerektigi konusunda
bilgilendirilmelidirler.
Suda bogulma vakalarinda tanm1 koyduracak

patognomonik bir otopsi bulgusu bulunmadigindan,
olayin aydinlatilabilmesi oliumin meydana
geldigi
incelemesi, otopside dikkatli bir ic ve dis muayene

icin,
kosullarin  bilinmesi, aynntili olay yeri
ile laboratuvar incelemelerinin yapilmasi biyiik 6nem

arz etmektedir(15).

Suda bogulma vakalar hakkinda daha detayli veri
toplanabilmesi icin prospektif calismalar yapilmalidir.

Bu calismanin yapilabilmesi icin gerekli iznin alinmasi ile calisma icin gereken arsiv belgeleri ve fiziki

ortamin saglanmasina verdigi katkilardan dolay1 Adli Tip Kurumu Baskanligina tesekkiirlerimizi sunariz.
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