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Oz

Acil servis ve adli tip poliklinik bagvurularinin 6nemli bir kismini
zehirlenme olgulari olugturmaktadir. Bunlarin da 6nemli bir kism1
kaza orijinli zehirlenmelerdir. Calismada Mugla Sitk1 Kogman
Universitesi Egitim ve Aragtirma Hastanesi Adli Tip
Poliklinigi’'nde kaza orijinli zehirlenme Oykiisityle rapor
diizenlenen olgularin degerlendirilmesiyle; olgularin
sosyodemografik o6zelliklerin, maruz kalinan maddelerin, bolgesel
oOzelliklerin ortaya konmasi ve koruyucu oOnlemler agisindan
oneriler gelistirmek amaglanmistir.  01.06.2014-31.12.2018
tarihleri arasinda Adli Tip Poliklinigi’nde kaza nedenli
zehirlenme olgularinin raporlar1 retrospektif degerlendirilerek,
verilerin istatistik analizleri yapilmistir.  Raporlarin %3.9u
(n=294) kaza nedenli zehirlenme olgulariydi. 166’s1 (%56.5)
erkek, 128’si (%43.5) kadind1. Yas araligi 0-89 yil olup, %58.2’si
(n=171) 18 yasn altindaydi. Kadinlarda 19 yas ve alt1 ile 40 yas
tizerinde zehirlenme orani erkeklere gore daha fazla, diger yas
gruplarinda erkeklerde daha fazlaydi. Olay en fazla kig aylarinda
gerceklesmisti. Etken en fazla karbonmonoksit zehirlenmesiydi
(9%25.2), karbonmonoksit nedenli zehirlenmeler kadinlarda daha
fazlaydi. Gida, ilag ve korozif maddelerle zehirlenmeler 19 yas ve
altinda fazlayken karbonmonoksit zehirlenmeleri 40 yas ve
ustiinde daha fazlaydi. Yaralanma agirligi acisindan; olgularin
%]13.3’ti yasamsal tehlike gegirdigi, %84’tiniin basit tibbi
miidahale ile giderilebilecek nitelikte hafif oldugu, % 2.7’sinde
hafif olmadig saptanmusti. Kaza nedenli zehirlenmelerde etken
en fazla karbonmonoksit bulunmustur, bunu gida, ila¢ ve koroziv
madde zehirlenmeleri izlemistir. Karbonmonoksit
zehirlenmelerinde kadinlarin gogunlugu dikkat cekicidir. 18 yas
altinda ilaglar ile zehirlenme sikligi fazla bulunmustur.
Mugla’daki kaza nedenli zehirlenmeler hakkinda elde edilen
verilerin adli ve tibbi yaklasim ile alinabilecek onlemlere 151k
tutacagmi ve ileri caligmalar igin bir veri kaynagi olacagini
diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Adli Rapor, Adli Tip, Kaza, Zehirlenmeler

Abstract

Poisoning cases are an important part of the emergency and
forensic medicine departments. An important part of these is
accident related poisonings. In the study, accident-related
intoxication patients report in Forensic Medicine Outpatient
Clinic were evaluated. The aims of this study were to reveal
sociodemographic characteristics, the frequency of substance
exposed, regional features, put forward recommendations for
preventive measures. The reports were evaluated between
01.06.2014-31.12.2018. 3.9% (n=294) of the reports were
accidental poisoning. 166 (56.5%) were male, 128 (43.5%) were
female. The poisoning rate was higher in females at and the age
of under 19 years, the age of above 40 years than that of males.
The poisoning rate was higher in males. The event was the
highest in winter (37.4%). The most common cause was
carbonmonoxide (25.2%), higher in women. Food poisoning,
drugs, corrosive substances poisoning were higher in under 19-
year, whereas carbonmonoxide intoxication was higher in above
40. 13.3% of the cases had a life-threatening injury, 84% were
mild to be treated with simple medical intervention, and 2.7%
were mild. Carbon monoxide was found to be the most common
cause of accidental poisonings, followed by food, drug and
corrosive substance poisoning. The number of women was higher
in carbon monoxide intoxication. The incidence of poisoning with
drugs under the age of 18 was found to be high. The results of this
study will shed light on the forensic and medical approaches. We
think the results will be a data source for further studies.

Keywords: Accident, Forensic Medicine, Forensic Report,
Poisoning

Giris

Hem intihar hem de kaza sonucu zehirlenmeler
Tiirkiye’de dnemli bir sorun haline gelmektedir (1-
3). Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 6liim nedeni
istatistiklerine gore 2017 yilinda 18.000 {iizerinde
kisinin zehirlenme nedenli 6ldiigii, zehirlenmelerin
O0lim nedenleri arasinda altinct sirada oldugu
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bildirilmigtir  (4). Tirkiye’deki epidemiyolojik
caligmalar, tim acil servis bagvurularinin %0.7—
5’ini zehirlenme vakalarinin olusturdugunu ortaya
koymustur (1,2). Ilaglara bagl zehirlenmelerde
mortalite kismen daha diisiik iken, genellikle intihar
amaciyla alinan maddelerde mortalite orani
artmakta ve diinyada yilda 300.000 kisinin bu
nedenle o6ldiigii tahmin edilmektedir (5,6). ilag
zehirlenmeleri arasinda en yaygin kullanilan
ilaglarin analjezikler oldugu bildirilmektedir (3).
Ulkemizde  zehirlenme nedenli  hastane
bagvurusu olan hastalar hakkinda acil servis ve
yogun bakim initelerinde yapilmis ¢ok sayida
caligma bulunmaktadir(1-3,7-12). Konuyla ilgili
adli tip alaninda yapilan calismalar ise oldukca
kisithidir, yapilan ¢alismalarin daha ¢ok belli bir
etkene yonelik oldugu ya da postmortem
degerlendirmelerde Oliime neden olan etkenler
seklinde calisildigr ya da acil servislere bagvuran
adli olgular arasinda degerlendirmeler yapildigt
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goriilmektedir (13-18). Zehirlenme istatistiklerinin
giincellenmesi, bu konuda diizenli siirelerle yeni
yaymnlarin yapilmasina ihtiyag vardir.

Zehirlenmeye yol acan etkenler iilkeden iilkeye,
ayni iilkede bolgeden bolgeye, ayni bolgede yillar
icinde degisebilmektedir. Zehirlenme etkenleri
yasa, cinsiyete, mevsimlere, ailenin egitim
diizeyine, o bolgenin gelenek-gorenek ve
aligkanliklarina gore degismektedir. Bu nedenle,
her tilkenin kendi zehirlenme profilini belirlemesi,
risklere yonelik Onlemler almasi gerekmektedir
(1,18).

Daha once Mugla ilinde bolgesel o6zellikleri
veren kaza nedenli zehirlenmelere yonelik bir
calisma yapilmamistir. Benzer sekilde adli tip
alaninda da kaza nedenli zehirlenme nedenlerini
calisan bir baska calisma bulunamamistir. Bu
calisma ile adli tip poliklinigine basvuran kaza
nedenli zehirlenme olgularinin verileri irdelenerek;
etken maddelerin tespiti ve adli tibbi ydnden
degerlendirmesi ile bdlgesel ozelliklerin ortaya
konmasi, zehirlenme olgularinda hayati tehlike
kriterlerinin yeniden gbzden gecirilmesi ve 6nleyici
tedbirler ~ agisindan ~ Oneriler  gelistirilmesi
amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem

Calismamiza Mugla Sitki Kogman Universitesi
Insan Arastirmalar1 Etik Kurulu’nun 05.02.2019
tarih ve 180201 numarali karari ile onay alinmistir.
01 Haziran 2014-31 Aralik 2018 tarihleri arasinda
Mugla Sitki Kogman Universitesi Egitim ve
Arastrma Hastanesi Adli Tip Poliklinigi’ne
bagvuran toplam 7556 olgu arasinda kaza orjinli
zehirlenme nedenli adli rapor talebiyle bagvuran
294 olgu ¢alismaya dahil edilmistir.

Calismaya dahil edilme kriterleri; Mugla Sitki

Kogman Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi Adli Tip Poliklinigi’ne 01.06.2014-
31.12.2018  tarihleri  arasinda adli  rapor

diizenlenmesi amactyla bagvuran olgular arasindan;
kaza nedenli zehirlenme Oykiisiiyle hastaneye
miiracaat ettirilen ve raporu diizenlenen olgulardir.
Intihar girisimi nedeniyle zehirlenme olgulari
caligmaya dahil edilmemistir.

Olgularin raporlari retrospektif  olarak
degerlendirilmistir. Bir veri toplama formu
olusturularak; olgularin cinsiyet, yas, gonderilen
yer, olay tarihi, sebep oldugu bilinen etken madde,
bu maddelerin uygulanma yolu, yasamsal tehlike
kriterleri, yaralanmanin agirligi, adli tibbi sonuglari
kaydedilmistir.

Veriler SPSS versiyon 22 programi kullanilarak
degerlendirilmis, tanimlayici istatistikler i¢in yiizde,
oran, ortalama ve standart sapma, karsilastirmali
analizlerde ki-kare istatistikleri kullanilmig, p<0.05
anlaml farkliligin gostergesi olarak kabul edilmis
ve veriler tablolar halinde sunulmustur.
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Bulgular

01 Haziran 2014-31 Aralik 2018 tarihleri
arasindaki 4.5 yillik periyotta Adli Tip
Poliklinigi’nde toplam 7556 adli rapor diizenlenmis
olup bunlarm 294’tinde (%3.9) kaza orijinli
zehirlenme nedeniyle adli rapor diizenlenmistir.
Olgularin  yillara gore dagilimi Tablo 1°de
gosterilmistir. En fazla olgunun %38.4 (n=113)
orantyla 2018 yilinda geldigi goriilmiistir.

Tablo 1. Olgularin yillara gore dagilimi

Yil n %
2014 16 5.4
2015 56 19.0
2016 35 11.9
2017 74 25.3
2018 113 38.4
Toplam 294 100.0

Toplam 294 kaza orijinli zehirlenme olgularinin
166°s1 (%56.5) erkek, 128°si (%43.5) kadindir.

Olgularin yas ortalamast 19.1 yil (SD:20.3)
olup, en kii¢lik olgu bir yasin altinda, en yaslt olgu
89 yasindadir. Kaza orijinli zehirlenme olgularmin
yas gruplarina gore dagilim Tablo 2’de verilmistir.
En fazla olgu %45.9 oramiyla (n=135) 0-9 yas
araliginda oldugu, 18 yas altinda toplam 171 olgu
(% 58.2), 19 yas altinda toplam 178 olgu (%60.6)
oldugu goriilmiistiir. Tablo 3. ise yas gruplarinin
cinsiyete gore dagilimimi vermektedir. Kaza orijinli
zehirlenmelerde yas gruplart agisindan cinsiyete
gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
saptanmamistir.

Tablo 2. Olgularin yag araliklarina gére dagilimi

Yas araliklar: n %
0-9 135 45.9
10-19 43 14.7
20-29 40 13.6
30-39 25 8.5
40-49 29 9.9
50-59 6 2.0
60 ve iistii 16 5.4
Toplam 294 100.0

Tablo 3. Olgularin yas gruplarinin cinsiyete gore
dagilimu

Yas grubu Cinsiyet n
Erkek Kadin
19 yas alti 105 73 178
20-29 yas 35 30 65
30-39 yas 19 16 35
40 yas 7 9 16
tistii
Toplam 166 128 294

Ki-kare: 1.762; p:0.623
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Olgular1 poliklinige yonlendiren birimlerin
degerlendirilmesinde; en fazla il merkezinden
yonlendirildigi (n=233; %79.3), bunu Ula (n=25;
%8.5) ve Yatagan (n=18; %6.1) ilcelerinin izledigi
goriildil.

Olgular i¢in rapor talebinde bulunan birimlerin
dagilimma bakildiginda; en fazla olgunun Polis
(n=227, %77.3) ve Jandarma (n=60, %20.4)
merkezlerinden yonlendirildigi goriilmiistir (Tablo
4).

Tablo 4. Rapor talebinde bulunan birimlerin
dagilimi

Rapor talep eden birim n %
Polis 227 77.3
Jandarma 60 20.4
Yarg Birimleri 3 1.0
Cezaevi 3 1.0
Diger 1 0.3
Toplam 294 100.0

Zehirlenme olaymin meydana geldigi ay ve
mevsimlere goére dagilima bakildiginda en fazla
olayin Subat ayinda gerceklestigi (n=46, %15.6),
mevsimsel dagilima bakildiginda en fazla olayin
Kis mevsiminde (n=110, %37.4), en az olaym Yaz
mevsiminde (n=51, %17.4) oldugu tespit edilmistir.
Tablo 5. aylara ve mevsimlere gore dagilimi
vermektedir.

Tablo 5. Olgularin ay ve mevsimlere gore dagilimi

Aylar n % Mevsim n %
Aralik 29 9.9 Kis 110 374
Ocak 35 11.9

Subat 46 15.6

Mart 41 13.9 ilkbahar 80 27.2
Nisan 17 5.8

Mayis 22 7.5

Haziran 18 6.1 Yaz 51 17.4

Temmuz 19 6.5
Agustos 14 4.8

Eyliil 6 2.0 Sonbahar 53 18

Ekim 8 2.7

Kasim 39 13.3

Toplam 294 100.0 Toplam 294 100.0
Kaza orijinli ~ zehirlenmelerde, zehirlenme

etkenlerinin dagilimi Tablo 6’da verilmistir. En
fazla olgu ile (n=74, %25.2) Karbonmonoksit
zehirlenmesi ilk sirada yer almaktadir. Bunu ilag
zehirlenmesi (n=66, %22.4) ve gida zehirlenmesi
(n=61, %20.7) takip etmektedir.

Cinsiyete gore zehirlenme etkenlerinin dagilimi
ise Tablo 7’de wverilmistir. Cinsiyete gore
zehirlenme etkenleri agisindan istatistiksel olarak
anlamhi bir iligki saptanmis olup erkeklere gore
kadin olgularda karbonmonoksit zehirlenmesi
nedeniyle daha fazla rapor diizenlendigi
saptanmigtir (p=0.038).

78

Tablo 6. Kaza orijinli zehirlenmelerde zehirlenme
etkeni dagilimi

Zehirlenme etkeni n %
Karbon monoksit 74 25.2
ilac 66 224
Gida 61 20.7
Temizlik maddeleri ve koroziv 45 15.4
maddeler

Tarmm ilaci 7 2.4
Diger 41 13.9
Toplam 294  100.0

Tablo 7. Cinsiyete gore zehirlenme etkenlerinin dagilimm

Zehirlenme

ctkeni Erkek Kadin Toplam

n % n % n %
Karbon 32 19.3 42 32.8 74 25.2
monoksit
Gida 37 22.3 24 18.8 61 20.7
ilac 35 21.1 31 24.2 66 22.4
Temizlik ve 31 18.7 14 10.9 45 15.3
koroziv
maddeler
Diger (5’i 31 187 17 133 48 163
tarim ilacr)
Total 166 1000 128 100.0 294 100.0

Pearson Ki-kare: 10.127; p=0.038; df:4

Zehirlenme etkenlerinin yas gruplarina gore
dagilimma bakildiginda (Tablo 8); gida, ilag ve
korozif maddelerle zehirlenmeler 19 yas ve
altindaki grupta fazla iken karbonmonoksit
zehirlenmelerinin 40 yas ve ustiindeki grupta daha
fazla oldugu saptanmustir (p<0.001).

Tablo 8. Yas gruplarina gore zehirlenme etkenlerinin
dagilimi

Zehirlenme 60 ve

ctkeni 0-19  20-39 40-59* st Toplam
Karbon 22 19 18 15 74
monoksit

Gida 34 18 9 0 61
ilag 52 11 2 1 66
Temizlik ve 39 5 1 0 45
koroziv

maddeler

Diger (7’si 31 12 5 0 20
tarim ilact)

Toplam 178 65 35 16 294
Ki-kare: 73.436, p=0.000, df:8, * 40 yas ve istindeki 51
olgunun  32’si  karbonmonoksit  zehirlenmesidir.  Diger

zehirlenme etkenleri rakamlar kiigiik oldugundan test, 19 yas ve
alti grup, 20-39 yas ve 40 yas ve dustiindeki grubun
karsilastirmasi seklinde yapilmistir.

Gida, ilag ve korozif maddelerle zehirlenmeler
19 vyas ve altindaki grupta fazla iken
karbonmonoksit zehirlenmelerinin 40 yas ve
iistiindeki grupta daha fazla oldugu saptanmistir
(p<0.001). Istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugu goriilmiistiir.

Tablo 9 ise olgularin rapor sonuglarinda kayitls;
zehirlenme  sonrast meydana gelen saglik
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durumlarmim agirhgm  vermektedir.
(%13.3) yasamsal tehlike gegirmistir.

39 olgu

Tablo 9. Saglik durumlarmm Tirk Ceza Kanunu
kapsaminda agirlik dereceleri

Agirhk n %
Basit tibbi miidahale ile giderilebilecek 247 84
nitelikte hafif oldugu

Basit tibbi miidahale ile giderilebilecek 8 27
nitelikte hafif olmadig: '
Yasamsal tehlike olusturdugu 39 13.3
Toplam 294  100.0
Tartisma

Zehirlenmeler; kaza ya da 6zkiyim nedenli
olsun acil servis ve adli tip hekimlerinin sik
kargilagtig1, diinyada ve iilkemizde gittikce daha
Onemli hale gelen bir halk sagligi sorunudur.

Zehirlenme; kaza ya da 6zkiyim nedenli ya da
mesleki maruziyet sonucu ya da siirekli alinmasi
gereken ilacin yan etkilerine bagl olarak; maruz
kalinan bir maddenin, organizmanin herhangi bir
fonksiyonunda yan etkiler olusturmasidir (8).
Ulkemizde acil servislere basvuran hastalar
arasinda zehirlenme nedeniyle basvuru orani % 0.4-
12 arasinda bildirilmigtir (1-3,7,8,14). Yavuz ve
ark. calismasinda (15), acil tip poliklinigine
basvuran olgularin % 10.46’s1n1 zehirlenme olgulari
olusturdugu bildirilmis, Cumhuriyet Universitesi
Tip  Fakiiltesine  bagvuran adli  olgularin
degerlendirildigi bir ¢aliymada bu oran %12.3
verilirken (16), Edirne’de yapilan acil servise
bagvuran adli olgularin degerlendirildigi bir baska
caligmada ise Zehirlenme olgularmin % 2’sini
olusturdugu (17), Dal ve ark’nin ¢aligmasinda (1)
hastalarin %86.5’inin 6zkiyim amacgli ile madde
aldigi, %13.5’inin kaza nedenli zehirlendigi
bildirilmistir.

Zehirlenme olgu sayilarindaki bu farklilik
bolgeden bolgeye degiskenlik gdstermesi ile
aciklanabilir. Calismamizda 4.5 yillik siire ig¢inde
poliklinigimize basvuran olgulara toplam 7556 adli
rapor diizenlenmis olup bunlarin 643’0 (%8.5)
zehirlenme nedenli adli rapor diizenlenen olgular
olmustur. Bunlarin da 294’i (tiim olgularin %3.9)
kaza orijinli, 349’u (tim olgularin %4.6) intihar
girigimi nedenli zehirlenme olgularidir.
Sonuglarimiz literatiir ile uyumlu bulunmustur.

Toplam 294 kaza orijinli zehirlenme olgusunun
166’s1 (%56.5) erkek, 128’si (%43.5) kadindir.
Yapilan birgok c¢alismada acil ve yogun bakim
iinitelerine bagvuran olgular arasinda, hem kaza
hem de 6zkiyim nedenli zehirlenme olgularinda
kadin popiilasyonun daha fazla oldugu, bu oranin
%53-77 oraninda degistigi, kadin /erkek oraninin
2’nin dstiinde oldugu bildirilmistir (1-3,7,8-11).
Giincel c¢aligmamiz zehirlenme olgular1 arasinda
sadece kaza nedenli meydana gelen zehirlenmeleri
icerdigi i¢in diger calismalardan farkli olarak kadin
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olgu orani erkek olgulardan daha azdir. Intihar
nedenli zehirlenme olgularinda kadin popiilasyon
daha fazla iken c¢alismamizda kaza nedenli
zehirlenme olgularinda erkek orani daha fazla
bulunmustur.

Kaza nedenli zehirlenme olgularmin biyiik
cogunlugunun %45.9 oraniyla 0-9 yas grubunda
oldugu goriilmiistir (Tablo 2). 19 yas altinda
toplam 178 olgu (%60.6) mevcuttur. Yapilan
caligmalar zehirlenme olgularinda gen¢ ve kadin
populasyonun fazlaligini vurgulamaktadir (1-3,7-
11). Bizim ¢aligmamizda diger ¢alismalardan farkli
olarak 19 yas alt1 cocuk popiilasyon fazlalig1 sadece
kaza nedenli zehirlenmelerin ¢aligmaya dahil
edilmis olmastyla agiklanabilir. Bir ¢aligmada 13-
17 yas grubunda kizlarda zehirlenmelerin daha sik
oldugu wvurgulanmigs bunu da bu yas grubu
kadmlarin zehirlenme ydntemini intihar amagh
kullanimu ile agiklamiglardir (9).

Olgulart poliklinige yonlendiren birimlerin
degerlendirilmesinde; en fazla il merkezinden
yonlendirildigi  (%79.3), bunu Ula (%8.5) ve

Yatagan (%6.1) ilgelerinin izledigi gorilmiistiir.
Bunda Mugla il merkezinde bulunan
Poliklinigimize uzak ilgelerden ulasim zorlugu
nedeniyle daha az olgu yonlendirildigi seklinde
yorumlanmustir.

Rapor talep eden birimlerin dagilimina
bakildiginda en fazla rapor talebinin %77.3 oraniyla
Polis merkezlerinden, %20.4 oramiyla Jandarma
merkezlerinden yapildigr goriilmiistiir (Tablo 4).
Ilimizde mevcut Mugla Adli Tip Sube Miidiirliigii
UYAP sistemi ile galistig1 i¢in ancak mahkemeler
ve Cumhuriyet Savciliklart tarafindan goénderilen
olgulara hizmet verebilirken, iiniversite Adli Tip
Poliklinigi ek olarak; savcilik adina ¢alisan Emniyet
Miidurliikleri, Polis ve Jandarma Karakol
Komutanliklar1 gibi makamlardan yapilan taleplere
de hizmet verilebilmektedir. Bu nedenle polis ve
jandarma merkezlerinden daha fazla rapor talep
edildigi diistinilmistiir.

Zehirlenme olaymin meydana geldigi ay ve
mevsimlere gore dagilima bakildiginda en fazla
olayin Subat aymda gergeklestigi, mevsimsel
dagilima bakildiginda en fazla olayin Kis aylarinda
en az olayin Yaz aylarinda oldugu gorilmiistiir
(Tablo 5). Yapilan c¢aligmalarda zehirlenme
olgularinin bolgeden bolgeye mevsimsel
degiskenlik gosterdigi vurgulamustir (1-3,9,10).
Omegin Siimer ve ark’nin caligmasinda bizim
calismamizdan tamamen farkli olarak; tim
zehirlenme vakalarinin %36.1’1 Yaz aylarinda,

%14.2’si ise Kis aylarinda meydana geldigi
bildirilmistir (9).
Kaza orijinli  zehirlenmelerde, zehirlenme

etkenlerinin dagilimina bakildiginda ilk sirada %
25.2 oramiyla Karbonmonoksit  zehirlenmesi
olmustur (Tablo 6). Bunu ilag gida zehirlenmesi
takip etmistir. Acil ve yogun bakim iinitelerinde
tim zehirlenme olgularinda yapilan c¢aligmalarda
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zehirlenme vakalarinin ¢ogunda ila¢g alimimin ilk
siralarda oldugu bildirilmektedir (1-3,7,9). Intihar
amacli zehirlenmelerde en sik kullanilan yontemin
kimyasal madde alimi, kimyasal maddelerin de
siklikla regete edilen ilaglar oldugu bildirilmistir
(19-21). Calismamizda kaza nedenli en sik
zehirlenmelerin ~ karbonmonoksit  zehirlenmesi
oldugu, bunu ilag ve gida zehirlenmelerinin izledigi

gorilmektedir. Caligmalar kaza nedenli
zehirlenmelerde karbonmonoksit  zehirlenmesini
calismamizla uyumlu olarak ilk siralarda
vermektedir  (1-3,7,9). Ayan ve ark’nin
calismasinda tiim zehirlenmeler icinde

Karbonmonoksit % 22.2, ila¢ zehirlenmesi % 47.2
olarak bildirilmistir (8).

Giincel calismamizda cinsiyete gore zehirlenme
etkenleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
iligki saptanmis olup erkeklere gore kadin olgularda
karbonmonoksit zehirlenmesi nedeniyle daha fazla
rapor diizenlendigi saptanmistir (Tablo 7). Gida,
ilag ve korozif maddeler gibi etkenlerle meydana
gelen zehirlenmelerin 19 yas ve altindaki grupta
fazla oldugu, karbonmonoksit zehirlenmelerinin 40
yas ve {Ustliindeki grupta daha fazla oldugu
gorilmiistiir (Tablo 8).

Kaza nedenli zehirlenme olgularinda viicutta
meydana gelen hasarin Tiirk Ceza Kanunu (TCK)
86 ve 87. maddeleri g¢ercevesinde agirlik
derecelerinin dagilimina bakildiginda (Tablo 9); 39
olgunun (%13.3) yasamsal tehlike gegirdigi
goriilmiistir. Dal ve ark’nin calismasinda acil
servise bagvuran tiim zehirlenme olgularinin %
8.5’inin yasami tehdit eden saglik durumu oldugu
bildirilmigtir (1). Kaza nedenli zehirlenmelerde
yasamsal tehlike daha az, intihar amacgli madde
kullanimlarinda yasamsal tehlike orani daha fazla
bildirilmistir.

Sonu¢ olarak, kaza nedenli zehirlenme
olgularinin en fazla 19 yas alt1 ergen-¢ocuk grupta
oldugu, cinsiyet dagiliminda anlamli bir fark
olmadigi, kadin ve 40 yas ve TUsti olgularda
karbonmonoksit zehirlenmesinin fazlaligi, gida,
ilag ve koroziv maddelerle zehirlenmelerin 19 yas
ve altindaki grupta fazlaligi calismanin dikkat
¢ekici sonuclar1 olarak; zehirlenmelerin 6nlenebilir
bir halk sagligi sorunu oldugu ve toplumun bu

konuda bilinglendirilmesi  gerektigi  sonucuna
varilmgtir.
Mugla’daki  kaza nedenli  zehirlenmeler

hakkinda elde edilen verilerin adli ve tibbi yaklagim
ile alinabilecek Onlemlere 151k tutacagini ve ileri
calismalar i¢in bir veri kaynagi olacagim
diistinmekteyiz.

Etik Kurul Onay:r: Calisma Mugla Sitki Kogman
Universitesi Insan Arastirmalart Etik Kurulu’nun
05.02.2019 tarih ve 180201 numarali karari ile
yapilmustir.
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