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Bu calismada Eskisehir ilinde 11.2.1990 - 30.7.1991 tarihlerini kap-
sayan 1,5 villik bir dénemde 6lit muayene ve otopsileri adli tip sube
miudirlagince yapilan 20 ast olgusu tartigildi. Oliim sebebi ip'le asi-
va bagh mekanik asfiksi olarak tesbit edilen olgularin yas, cinsiyet,
ikamet yeri, mevsim-gun'le iligkisi, intihara gdsteren nedenler, travma-
tik zararlar, cinsel muayene - meni lekeieri, as1 sekilleri arastirildi.

Intihar ve intihar girisimleri icin gelismis toplumlarin bir hasta-
ligidir denilebilir. Gergekten de hayvanlarda intihar clgusu gotzlen-
medigi gibi, geri kalmis baz ilkel toplumlarda (Nigerme gibi) bu séz-
cuge dahi rastlanmaz (1).

Bu calismada bilirkisi doktorlarin, as1 ile intihar vakalarinda kla-
sik otopsive gerek olmadigi seklindeki yaklasimlar tartisilacak, 6li
muayenesi ile hyoid kemigin durumu hakkinda goris bildirilemeye-
cegi vurgulanacaktir.

Ayrica ceset uzerinde maddeten ancak bir defa otopsi yapilabi-
lecegi, bu konudaki en ufak bir kayitsizhigin 6lu ile birlikte hak ve
adaletin de gémiulmesine sebep olacaktir. Klasik otopsi yapmadan,
olim sebebinin, menseinin (Intihar-kaza-cinayet) ayirimmimn gigligii
ortadadir.

YONTEM VE GERECLER

Calismamizin gerecini Eskisehir'de 1,5 takvim yili igerisinde bi-
lirkisi doktorlar (Adli Tip Uzmani - Pratisyen hekim) tarafindan &éla
muayene ve otopsileri yapilan 20 as1 olgusunun raporlar: olusturdu.

* Anadolu Universitesi Tip Fakiitesi Aldi Tip Anabilim Dali Ogretim Uyesi
** Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi Deontoloji Anabilim Dali Ogretim Gorevlisi
*#* Eskigehir Adli Tip Sube Muduri
wiuw Anadolu Universitesi Tip Fakultesi Adli Tip Anabilim Dali Ogretim Uyesi
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Calisma kapsamina aliman tiim olgular i¢in birer kayit formu hazir-
landi. Olgularin cinsleri, intihar anindaki yas, ikamet yeri (il, ilge,
kéy), mevsim-gin'i, raporlarda mevcut intihar nedenleri, travmatik
zararlar, cinsel muayene sonuglari, asi sekilleri, hyoid kemik deger-
lendirmeleri, klasik otopsi yapilip vapilmadigl, kesin 6liim nedenleri
bu kayit formuna islendi. Elde edilen bulgularin tiima degerlendirme
kapsamina alindi.

BULGULAR
Cinsiyet - Yas ve Ikamet

Incelenen 20 olgudan 16’s1 (% 80) erkek, 40 (% 20) kadindir. Er-
keklerin as1 suretiyle intihara egilimleri anlamli bulundu. 13 olgunun
(% 65) 22-40, 5 olgunun (% 25) 43-65, 2 olgunun (% 10)’da 12-15 yas
arasinda olduklari, asi ile intihar egiliminin 22-40 yaslan arasinda
yogunluk kazandigl saptandi. Yas ortalamas: erkeklerde 35,68, kadin-
larda 19,75 olarak bulundu.

18 olgunun (% €0) il merkezinde, 2 olgunun (% 10) da koyde
ikamet ettikleri, koyde ikamet eden 2 olgunun da kadin oldugu go-
rildii. Il merkezinde ikamet edenlerde asi suretiyle intihar dikkat ce-
kici bulundu.

Mevsim-Giin

8 clgunun (% 40) ilkbahar, 8 olgunun (% 40) yaz, 4 olgunun (% 20)
da kis mevsiminde, toplam 11 olgununda (% 55) ilkbahar ve yaz mev-
siminde intihar eylemini gerceklestirdikleri saptandai.

6 olgunun (% 30) Carsamba gin, 5 olgunun (% 25) Pazar ginii,
diger olgularin haftanin diger glnleri intihar gergeklestirdikleri; top-
lam 11 olgunun (% 55) Carsamba ve Pazar glnleri intihar1 anlaml

goruldii.
Nedenler

Raporlarda intihar nedeni ile ilgili ayrintili bilgilere rastlanma-
mis, ancak 2 olgunun bir yil énce Bulgaristan’dan tilkemize gog ettigi,
1 olgunun eski akil hastasi oldugu, 1 olgunun bir aylik evli oldugu, 1
olgunun da issizlik nedeniyle minareden atlama tesebbiisiinde bulun-
dugu saptandi. Gog, akil hastaligl, uyumsuz evlilik, issizlik, énceki in-
tihar tesebbiisti intihara gotlirebilen faktorler olarak degerlendirildi.
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Cinsel Muayene ve Meni Lekesi

6 olgunun (% 30) cinsel yonden (himen-anis) muayenelerinin ya-
pildigy, diger olgularin muayenelerine serek goriulmedigi saptandi. Kir-
sal kesimde ikamet eden 12 vasinda bir kizan anistiniin huni seklinde
iceriye ¢okiik oldugu, krenik livata olarak degerlendirildigi kayda de-
ger bulundu. Kronik Livatanin tam kriterleri bilimsel agidan yetersiz
bulundu.

Toplam 16 erkek olgunun 9 unda (% 45) penis ¢evresinde 1slak
veya kurumus meni lekesi gorilmesi anlamli bulundu.

Olay Yeri

Olay yeri olarak 17 olguda (% 85) kendi evinin secildigi anlasil-
mistir. 1 olguda (% 5) baskasinin evi, 1 olguda (% 5) isyeri se¢ilmis-
tir. Asker olan 1 olgu (% 5) ise birligine ait atelyede 6l olarak bu-
lunmustur.

As1 Vasitas:

As1 vasitasi belirtilen 14 olgunun (% 70), 9 unda (% 45) ip kulla-
nilmistir. Bunlar gamagir ipi, naylon ip ve urgandir. 2 olguda (% 10)
kablo, 1 olguda (% 5) boyun atkisi, 1 olguda (% 5) bez kemer, 1 olguda
da (% 5) basortist kullamlmigtir.

Asi Noktasi

As1 noktas1 belirtilen 11 olgudan (% 55), 414 (% 20) gengel, 2 si
(% 10) kalas, 2 si (% 10) agag, 1i (% 5) ¢elik boru, 1i (% 5) kalorifer
borusu, 1i (% 5) su borusu gibi ipin baglanabilecegi herhangi bir yer
kullanmilmistir. 9 olguda (% 45) asi noktas: belirtilmemisitr.

Asmin Pozisyonu

Asinin pozisyonu 0l muayene ve otopsi raporlarina gére deger-
lendirilmistir. 15 olguda (% 75) tam asi1, 5 olguda (% 25) yarim asi
pozisyonu gozlenmistir.

Diigiim Yeri
Boyundaki diigiim yeri 10 olguda (% 50) ensede, 3 olguda (% 15)

boyun yanlarinda tarif edilmistir. 7 olguda (% 35) bu husus belirtil-
memigtir.
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Adli Tibbi Bulgular

Tum olgularm sadece bir tanesinde olay yeri ve ceset fotograflar:
cekilmistir. 2 olguya (% 10) klasik otopsi yapildigi, 1 olguda (% 5) sa-
dece boynun acilmasiyla yetinildigi, 17 olguda (% 85) klasik otopsiye
gerek gorilmedigi migsahade edildi.

‘ Klasik otopsi yapilan 2 olguda (% 10) hyoid kemiginin saglam
oldugu, sadece boynun acildig1 1 olguda (% 5) hyoid kemikte kirik
tesbit edildigi, 614 muayenesi yapilan 5 olguda (% 25) hyoid kemikte
kirik oldugu, 12 olguda da (% €2) hyoid kemikten sodzedilmedigi sap-
tandi. Olit muayenesi ile hyoid kemik hakkinda gorts bildirmek bi-
limsel acidan anlamli bulunmadi. Boyun derin ve ylizeysel adele
gruplarinda Ekimoz ve hematom arastirmas: yapilmadig: géraldd,

Harici Bulgular

20 olgudan sadece 1 inde asinin konvilsivon devresinde meydana
gelen cirpinmalar sonucu olusan bulgular saptanmis, diger olaylarda
milessir fiillerden bahsedilmemistir.

TARTISMA

Suicide klasik olarak diusmanhk ve 6lim iggudilerinin kendi
kendine yoneltilmesi olarak alinmaktadir (8).

As1 yonteminin intihar olgularmnda sikhikla kulianildig1 ortaya
cikmaktadir. Konuyu inceleyen arastirmacilarin tiimd bu husus tze-
rinde birlesmektedirler. As1 yeri ve asi1 noktasinin kolay bulunur ve
secilir nitelikte olmasi, as1 vasitasimin ucuz ve hatta ginlik kullanim

esyalar1 arasinda elde edilir 6zellikle bulunmasi, sonucun kesinligi,
bir intihar yéntemi olarak siklikla kullanilmasim saglamaktadir (26).

1. Arastirmamizda asi sonucu 6len erkek olgularin (16 olgu -
% 80), kadin olgulardan (4 olgu- % 20) belirgin bir oranda fazla ol-
dugu teshit edilmistir.

Cinsler arasindaki yas dagilimi ise dikkat cekicidir. Yas ortala-
mas1 kadinlarda 19,75, erkeklerden 35,68 oldukga dustk bulunmustur.

Il merkezinde ikamet eden 18 olgu (% 90), koyde ikamet eden
2 olgudan (% 10) belirgin bir oranda fazla bulunmustur.
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Mevsimlere gore olgularim dagilimi ise : Olgu siklig ilkbahar ve
yaz aylarinda (16 olgu - % 80), sonbahar ve kis aylarina oranla (4
olgu - % 20) daha fazla bulunmustur.

Gunlere gore olgularin dagihimi ise : Carsamba ve Pazar gtnleri
11 olgunun (% 55) intihari, haftanin diger gilinlerine gére anlamlh bu-
lundu.

Intihar girisimlerinde erkeklerin asi, atlama, atesli silah gibi ak-
1if yéntemleri, kadinlarin ise drug alma gibi pasif yontemleri kullan-
diklar: gérildi. Bunun yamsira degisik toplum kesitlerinde yapilan
bir ¢cok galismada erkeklerin kadinlara oranla 4 kez fazla girisimde
bulunduklar: saptanmistir (3,11,12) 59 as1 olgusunda retrospektif bir
incelemede 59 stipheli as1 olgusundan 32 si erkek, 22 si kadindir. Yasg
ortalamas1 kadinlarda 22,23 erkeklerde ise 34,75 olarak bulunmustur
(18). Dr. Ozer’in 159 as1 olgusu uzerinde yaptigl bir arastirmada erkek-
lerin sayica daha fazla oldugu, kadinlarin 21 - 30 yas grubu, erkek-
lerin ise 31 - 40 yas grubunda lokalize oldugu saptanmistir (18). 10 -12
vaslarindan énce asilma ile intihar olaylar: ¢ok azdir (2,17).

Olgu sikhigmin ilkbahar ve yaz aylarinda sonbahar ve kis aylari-
na nazaran biraz daha fazla oldugu gozlenmistir. Parker ve arkadas-
larina goére Nisan-Mayis-Eylil ve Ekim ayrilanda depresyon ve Suici-
de sik goriilmektedir (10). Suicide-Bipolar affektif hastahk iliskisi,
suicidelerde mevsimsellige yol agmaktadir. Bu bulgular Finlandiya'da
da yinelenmistir (11,12). Arastirma bulgularimiz yukaridaki literatir
verileri ile uyum géstermektedir.

2. Calismamizda asi ile intihar nedenleri konusunda ayrintil bil-
giler saptanamamasina karsin 6 olguda (% 30) gog, akil hastah?i, is-
sizlik, onceki intihar tesebbusii, evlilikte uyumsuzluk muhtemel ne-
denler olarak karsimiza cikmistir. Intihar ve intihar girigsimleri gok
degisik nedenlere dayanir. Genellikle bilingli, planh, amaca yonelik
ve ulasicidirlar, Intihar girisimlerinde gégler, sanayilesme, kentles-
me, parcalanmis aileler ,psikozlar ve agir depresyonlarin belirgin bir
etken rol oynadiklar: kesindir. Bunlara sagitimi olanaksiz hastaliga
tutulanlar, ailevi gatismalar1 olanlar, bazen fakirlik bazen de tam
tersi olarak asir1 zenginligi ikinci plandaki etkenler olarak ilave ede-
biliriz. Gelisme doneminde aileleri parcalanmis olanlarda girisim
% 42 gibi yuksek bir oranda &orilir. Ana yada babay1 veya her iki-
sini gocukluk yillarinda kaybeden olgularda girisimin kontrol gru-
buna oranla 4 kez daha fazla oldugu saptanmistir. Histerik intihar
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girisimi tanisi konmus olgularin 1-2 yil iginde % 16 smin girisimle-
rini vyineledikleri ve yasamlarimi sonlandirdiklar: saptanmistir (10,
13,21,24).

3. 6 olgunun (% 30) cinsel muayeneleri yapilmistir. 12 yvasinda-
ki 1 olguda antistin huni seklinde igeriye ¢okiik olmasi1 kronik livata
olarak degerlendirilmistir. Anlisin huni seklini almis olmasi1 canli-
larda bile tek basima kronik livata olarak degerlendirilmemekte, 6lim
sonu antsin tabii genisligi de géz éntine alindiginda olgunun kronik
livata olarak degerlendirilmesi anlamli bulunmamistir.

Toplam 16 erkek olgunun 9 unda (% 45) penis ¢evresinde 1slak
veya kurumus meni lekeleri saptanmistir. Oli katiligl nedeniyle meni
keseciklerinin sikismasi sonucu penisten bir miktar meni disariyva ak-
maktadir (6,19).

4. QOlay verinin genellikle ginlik kullanmim alan iginde oldugu,
as1 vasitasmin yine ginlik kullanim egyalar: arasindan segildi&i, asi
noktasinin ulasilabilir nitelikte oldugu saptanmistir.

Bir calismada olgularin 133 Gnun (% 78,7) kendi evlerinde, 36 s1-
nin (% 21,3) ise evleri disinda intihar girisiminde bulunduklar: tes-
bit edilmistir (24).

Asl ipinin baglandig1 yvere Asi noktasi denir. As1 her yerde yapi-
labilir. As1 noktas1 yliksekte oldugu gibi 40 - 50 c¢cm. kadar yuksekten
de asit yapilabilir (16).

10 olguda (% 50) boyundaki diuglim yeri ensede, 3 olguda da
(% 15) boyun yanlarinda tarif edilmistir. Diigtimiin ensede olmasi
Tipik asi, Boynun diger yerlerinde bulunmasi Atipik as1 olarak nite-
Jendirilir. Boyundaki digim yeri de, orijin saptanmasinda yardimaci
olmaktadir. Intihar amach asilarda diigiim yerinin siklikla boyun yan-
larinda kulak alt bolgelerinde (Atipik Asi) saptandigzi bildirilmistir
{(17,6,4).

15 olguda (% 75) tam as1, 5 olguda (% 25) yarim as1 pozisyonu
gozlenmistir. Tam as1 terimi, ayaklarin yerden kesilmis, viicudun tam
agirhgy ile ipe birakilmis oldugu durumlary; yarim asi terimi ise,
ayaklarin veya dizlerin yere de&digi ve hatta o6lenin oturur veya ya-
tar pozisyonda oldugu durumlari tarifte kullamhr. Intihar amach
asilarda yarim asi pozisyonunun blyltk olgtide kullamildigr belirtil-
mistir (3,19,20).
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5. Klasik otopsi yapilan 2 olguda (% 10) hyoid kemigin saglam
oldugu, sadece boynun acildigi 1 olguda (% 5) hyoid kemikte kirik
tesbit edildigi, 6l muayenesi yapilan 5 olguda (% 25) hyoid kemikte
kirk oldugu, 12 olguda da (% 60) hyoid kemikten séz edilmedigi sap-
tandi. Boyun ile agiz dosemesi arasimnda bulunan hyoid kemigin du-
rumu hakkinda élintin dis muayenesi ile goris bildirilmesi mimkiin
degildir (15). Baz1 vakalarda hyoid kemigi eklemlerinde gevseme ve
hatta kirilma meydana gelebilmektedir (25). Stpheli as1 olgularindan
tam ve kismi otopsi uygulanan toplam 44 olgudan 23 lnde hyoid ke-
migin kirik oldugu saptanmistir. Yash kisilerde 7/10 oraninda hyoid
kemigi lezyonlar: bulunabilir (2). Asi olgularinda hyoid kemigin ki-
rilmas: sart degildir. Olsa bile diger boyun lezyonlar1 ve total otopsi
bulgular ile bir deger kazanmaktadir.

Buytik 6énemi olan fotograf cekimi sadece 1 olguda kullanilmig-
tir.

2 olguda (% 10) klasik otopsi yapilmus, 1 olguda (% 5) sadece boy-
nun acilmasiyla yetinilmistir. 17 olguda (% 85) ise 6l muayenesi ile
yetinildigi, klasik otopsive gerek goriilmedigi anlagilmistir. Intihar
gtiphesi olan dlumler supheli d6limler sinifini olusturur (22). Bir kim-
senin canlh olarak ipe takildigini ve o sekilde 6ldiugini sdyleyebil-
mek i¢in 3 boslugun da acilmas: suretiyle otopsi yapilmas: sarttir, Her
iilkede sorusturma otopsiden elde edilen sonucglar dogrultusunda yu-
rutilir (26,6,7). Telem (boynundaki ip izi) mutlaka canli asilmanin
delili degildir. Oliide de meydana gelen boyuna ip gegirildiginin be-
lirtisidir. Telem hemen hemen biitiin asilarda bulunur. Iple bogulma-
larda veya asilarak dlenlerde boyun cildi ve boyun ig organlari, girtlak
kikirdaklar: (hyoid kemigi) tetkik edilerek, i¢ organlarda ve kemikte-
ki travmatik veya patalojik bulgular kaydedilip, aciklanmak suretiy-
le o6liim sebebi, mekanizmas:1 ve seklini goésteren biltiin degismele-
rin detayl olarak rapor edilmesi gerekmektedir (1). Ulkemizde ise
otopsinin adli olgularda yarart ve gerekliligi goz ardi edilmekte, adli
olgularda dahi <otopsinin &liiniin hali musait olduk¢a mutlak bas, go-
gis ve karnin ac¢ilmasini icap ettivecegi» ni belirten CMUK'nun 81.
maddesi uygulanmamaktadir. Otopsi yapilmayan olgularin feth-i ka-
bir (mezar acma) ile otopsi uygulamasina ragmen &lim sebebi be-
lirlenememektedir. Werner A.B.D. de adli otopsilerin genellikle adli
tip egitimi veya deneyimi gok az olan ya da hi¢ olmayan hastane pa-
taloglar1 veya pratisyen hekimler tarafindan yapilmasinin, yetersiz
verilerle sonuca gidilmesine neden oldugunu bildirmistir (6).



158 T. Giindiiz - O. (Sayhgil) Elgioglu - B. Uluakay - [hsan Sarikardasoglu

Olim nedeni arastirilmasi sirasinda otopsi vyapilmamis olmasi,
verilecek kararm On yargili ve gergeklerden uzakta kalmasina yol
acarak otopsi yapilmama kararini veren hekim ve kanun adamina
bluylk sorumluluklar yiklemektedir (5).

6. Olgularimizdan sadece 1 inde asimn ¢irpmma  devresinde
meydana gelen lezyonlar saptanmistir. Bu garpmalar sirasinda olu-
san siva dokintileri, giysilerdekij strtiitnme bulgular:, asilan kisinin
carptigl yerlere uyan kisimlarda bulunan kan veya cilt pargalari, ki-
sinin canli iken asildiginin indirekt bir delili olarak buylk kiymet
ifade eder (26). Olay yerindeki kesif esnasinda bu bulgular: titizlikle
arastirmalidir,

Asi1 olgular: buylk oranda intihar amaciyla gerceklesmektedirler.
Kaza sonucu meydana gelen asilar, olus sekli ve tamk bulunmasi ne-
deniyle sorun yaratmazlar. Cinayet amaciyla asi yonteminin kullaml-
masi ¢ok zordur. Genellikle, baska yollarla olduarulmis kisilerin ce-
setleri, as1 slist verilmek amaciyla asilirlar (5,6).

OZET

Bu calisma 11.2,1990 — 30.7.1991 tarihleri arasindaki birbucuk yil-
lik dénemde 6l muayene ve otopsileri Eskigehir Adli Tip Sube Mii-
diirligi'nce yapilan 20 Asi olgusunun, as1 konusunda vaymlanan kla-
sik bulgularla karsilastirilmas: amaci ile yapilmistir.

Erkeklerin kadinlardan sayisal olarak daha fazla oldufu, kadin-
larin erkeklerden daha geng yasta olduklar: belirlenmistir. 11 merke-
zinde ikamet edenlerde ilkbahar ve yaz mevsimlerinde, Carsamba ve
Pazar gunleri belirsin artislar tesbit edilmistir.

Otopsi isleminin, ¢gogunda hi¢ yapilmadigl veya kismi islemlerle
yetinildigi anlagilmistir. Yarg: organlarim en gok ilgilendiren husu-
sun orijin saptanmasi oldugu bilinmektedir. Bu konuda bir karar ve-
rebilmek i¢in dosyada mevcut tiim doklimanlardan vararlanmlmalidir.
Degerlendirmede iyi bir kesif tutanag: ve iyi bir krokinin yamsira iyi
cekilmis olay veri ve ceset fotograflar ile bilingli olarak yapilmis bir
otopsinin énemi biyuktir.

Anahtar Kelimeler : Asi, Asfiksi
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SUMMARY

Retrospective Examinations in 20 Hanging Events

This study is prepared to compare the autopsies and the corpse
examination reports prepared by Authorities of Eskigehir Forensic
Medicine, for 20 hanging events between 11.02.1990 and 30.07.1991
with the classical discoveries published about hanging events.

It is determined that males are more, in quantity, than females
are younger than males. It is fixed that there is a visible increasing
in Springs and in Summers and on Wednesdays and Sundays among
city residents.

It is understood that many of them weren't autopsied, neverthe-
less doctors were contended with just partly investigation. It is also
known that the Authorities of Lawsuit are mainly interested in fixing
the reason.

In order to determine on the subject all the subjects in the file
must be carefully examined.

The importance of a carefully examined investigation report, a
very well drawn sketch, and very clearly taken photographs of the
corpse and the place, and a consciously done autopsy is very great.

Key Words : Hanging, Asphyxia
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