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ESKİŞEHİR İLİNDE SUDA ÖLÜ BULUNMA OLGULARINDA 

ÇEVRESEL DEĞERLENDİRME  
VE ADLİ YAKLAŞIM

ABSTRACT 

Objective: 

Judicial authority and expert 
witness approaches to the cases 
found dead in water have been 
evaluated through consideration 
of all information from the court 
files of events related with cases 
found dead in water and decided 
to be under prosecution in the 
area of Eskişehir province during 
last 10 years period.

Methods:

The court files of cases found 
dead in water and decided to be 
under prosecution in the area 
of Eskişehir province between 
January 1, 2001 – December 31, 
2010 have been evaluated with a 
retrospective manner.

Results:

The results that 83 cases (3.2%) 
were in a manner of being 
found dead in water among 
2615 death cases decided to be 

under prosecution during last 10 
years period, that average age 
was 23.2, that among 83 cases 
43 were under the age of 19, 69 
(83.1%) were accidents, 11(13.2%) 
were suicides and 3 (3.6%) were 
homicides have been determined.

Cases were found to be most 
frequent in summer months. 
Among 83 cases 55 were 
determined to be evaluated with 
autopsy, especially reflecting an 
increasing autopsy rate in recent 
years, while no autopsy decision 
was seen in 28 cases.

In addition, in 28 cases for which 
autopsies hadn’t been performed, 
witness statements (n=21, 75%) 
and other statements related 
with the event (n=28, 100%) were 
found to be important parameters 
acting in prosecutors’ decision of 
burial without autopsy.

Conclusion:

The fact that cases found dead 
in water which are in a tendency 
of decrease in Turkiye in recent 

years may occur not only due to 
the direct action of the person 
exposed to death –i.e. accident or 
suicide- but also due to a direct 
action of a second person –i.e. 
homicide- should be kept in mind 
and autopsy process should be 
considered with all other data of 
the event.

Key words: found dead in water, 
drowning, autopsy decision, 
forensic evaluation

ÖZET 

Amaç:

Son 10 yıl içinde Eskişehir ili sı-
nırları içerisinde suda bulunmuş 
ve adli nitelik kazanmış ölümlü 
olaylar hakkında, adli tahkikat 
dosyalarından elde edilen tüm 
veriler ışığında, suda bulunmuş 
ölümlü olaylara adli makam ve 
adli tıp bilirkişi yaklaşımı irde-
lenmiştir.

Yöntemler:

Eskişehir ilinde 1 Ocak 2001–31 
Aralık 2010 tarihleri arasında 
adli nitelik kazanmış ve ölümle 
sonuçlanmış suda ölü bulunma 
olgularına ait adli tahkikat dos-
yaları retrospektif olarak taran-
mıştır.

Bulgular:

10 yıllık sürede toplam adli ni-
telik kazanmış 2615 adet ölümlü 
olayın 83 (% 3,2) tanesinin suda 

ölü bulunma şeklinde olduğu, 
bu 83 olgunun yaş ortalaması-
nın 23,2 olduğu, 43 tanesinin (% 
51,8) 19 yaş altında olduğu, 69 
tanesinin (% 83,1) kaza, 11 tane-
sinin (% 13,2) intihar ve 3 tanesi-
nin (%3,6) cinayet orijinli olduğu 
saptanmıştır.

Olgular en sık yaz aylarında gö-
rülmüş, 83 olgunun son yıllarda 
artan oranlarda da olsa 55 ta-
nesine otopsi yapılmış olup 28 
tanesinde otopsi işlemine gerek 
duyulmamıştır.

Otopsi yapılmamış olan 28 ol-
guda ise, savcılık makamı tara-
fından otopsi yapılmayıp defin 
kararının verilmesinde, olayın 
tanık ifadelerinin (n=21, %75) 
ve olay ile ilişkili ifadelerin var-
lığının (n=28, %100), önemli bir 
parametre olduğu görülmüştür.

Sonuç:

Ülke genelinde azalış eğiliminde 
olan suda ölü bulunma olgula-
rının, kaza veya intihar gibi ölen 
kişinin eylemi ile direkt olarak 

meydana gelebildiği gibi, cinayet 
gibi ikinci bir kişinin direkt etkisi 
ile de meydana gelebildiği akılda 
tutulmalı ve adli süreçte soruş-
turma makamına yol gösterecek 
önemli parametrelerden olan 
otopsi işlemine, olaya ait tüm 
veriler ile birlikte bir bütün ola-
rak yaklaşılmalıdır.

Anahtar Kelimeler: suda ölü 
bulunma, suda boğulma, otopsi 
kararı, adli değerlendirme
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GİRİŞ

Sudan çıkarılan bir cesette ölüm 
olayının orijin açısından değer-
lendirilmesi yapılırken, olayın 
su içindeki bir hadiseden olabi-
leceği gibi, sudan bağımsız ve 
su dışında meydana gelip su ile 
sonradan temas edilme şeklin-
de de meydana gelmiş olabile-
ceği önem kazanmaktadır. 

Su içinde meydana gelen du-
rumların değerlendirilmesi de 
yapılırken,  ölüm olayının suya 
bağımlı olup olmadığına da 
önemle yaklaşmak gerekir. 

Buna göre suda bulunmuş bir 
cesedin,  adli tıbbi bakış açısıyla 
ayırıcı tanısı aşağıda belirtildiği 
şekilde özetlenebilir.

1. Su içinde meydana gelmiş du-
rumlarda;

a. Su ile bağımlı nedenler

1. Patolojik nedenler (Efor ile 
aktifleşen kendisinde mevcut 
hastalıklar,	 Soğuk şoku,  
Vagal inhibisyon, vs.)

2. Travmatik nedenler (Suda 
boğulma, Deniz kazaları, Deniz 
yaratıklarına bağlı ölümler, vs.)

b. Su ile bağımsız nedenler

1. Patolojik nedenler (Ani kardi-
yak ölüm nedenleri, Ani gelişen 
beyin kanamaları, Son evre kro-
nik hastalılar, vs.)

2. Travmatik nedenler (Su dışın-
da birincil nedenli etkenler ile 
olan ölümler, Su dışında ikincil 
nedenli etkenler ile olan ölüm-

ler, vs.)

2. Su dışında meydana gelmiş 
durumlarda

a. Patolojik kaynaklı nedenler 
(Kişinin kendisinde mevcut her-
hangi bir hastalık, vs.)

b. Travmatik kaynaklı nedenler 
(Cinayet ve sonrasında suya atıl-
ma, Kara kazalarına bağlı ölüm-
ler sonucu savrulma, vs.)

3. Birden fazla gruba giren olay-
lar

Bunlar yanında suda bulunmuş 
cesetlerde toksik bir maddeye 
maruz kalma olasılığı da asla 
göz ardı edilmemelidir (1–3).

Su haricinde olay yerinin özellik-
lerine göre değişik sıvılar içinde 

de boğulmalar olabilmektedir. 
Bu sıvılar arasında benzin, bal-
mumu, bira, sıcak yağ, katran 
sayılabilir (4).

Tüm bu nedenler içinde, en çok 
karşılaşılan neden suda boğul-
madır. Suda boğulma; genellik-
le suyun, nasofarenksi ve daha 
aşağıdaki solunum yolları ele-
manlarını etkilemesi ile meyda-

na gelen, birincil veya ikincil me-
kanik asfiksiden ölümüne neden 
olması olarak tanımlanabilir (5). 
Suda boğulma olgularında orijin 
en sık kazadır. İkinci sırayı inti-
har alır. Daha nadir olarak cina-
yete rastlanılabilir (6).

Suda bulunmuş cesetlerdeki dış 
muayene, iç muayene ve labora-
tuvar bulguları, suda boğulma 
için patognomonik değildir. Bu 
nedenle suda boğulma tanısına; 
olay yeri inceleme, tanık ifade-
lerini değerlendirme, makros-
kopik ve mikroskopik bulgular 
ile laboratuvarda elde edilen 
veriler birlikte değerlendirilerek 
varılmalıdır (7–9).

Yapılan otopsi işleminde, suda 
bulunmuş cesetlerde ölümün 
suda boğulmaya bağlı meyda-
na gelmiş olduğunu söyleyebil-

memizde havayollarında köpük, 
akciğerlerde şişme, bilateral 
temporal petroz kemikte hemo-
raji, plevral efüzyon gibi mak-
roskopik bulgular, alveollerde 
akut dilatasyon, uzama, septum 
incelmesi ve alveolar kapiller-
lerde bası, diatom analizleri 
gibi mikroskopik bulgular ile 
kan stronsiyum ve flor analizi 
gibi biyokimyasal parametreler 

destekleyici bulgular olup tek 
başlarına tanı koydurmasalar da 
bir bütün olarak değerlendiril-
mesi gereken bulgulardır (1–3, 
10–16).

Son yıllarda suda boğulma tanı-
sının konmasında yardımcı ola-
bilecek immunohistokimyasal 
çalışmalara da (intrapulmoner 
aquaporin-5 ekspresyonu, me-
dulla oblongatada bulunan in-
ferior olive nukleusta C-fos gen 
ekspresyonu, substantia nigra 
nöronlarında ubiquitin immu-
noreaktivitesi, kapiller endote-
linde aquaporin-1 ekspresyonu, 
kan akımına karışan surfaktan 
protein-D (SP-D) seviyeleri ve 
akciğer kompartmanlarındaki 
myelomonosit alt tipleri var-
lığı gibi) ağırlık verilmektedir 
(17–22). Dünya Sağlık Örgütü’ne 
göre suda boğulmaya bağlı 

ölümlerin yıllık insidansı yakla-
şık 400.000’dir (23). Suda boğul-
ma oranları ülkelere göre fark-
lılık göstermektedir. İnsidansın 
Singapur’da 0,88–1,72/100.000 
(24), Alaska’da 20/100.000 oldu-
ğu (25), ABD’de her yıl 7000 ki-
şinin suda boğulma sonucu ha-
yatını kaybettiği bildirilmiştir (1). 
Ülkemiz üç yanı sular ile kaplı 
olması ve doğal su kaynaklarının 

çok ve yaygın olması nedeniyle 
her bölgede ve her mevsimde 
suda bulunmuş ceset olayları ile 
sıkça karşılaşılmaktadır. 

Vaka sayı girdileri sağlıklı görül-
memekle birlikte Türkiye İsta-
tistik Kurumu (TUİK) tarafından 
yapılmış olan 1999–2008 yılları 
arasındaki il ve ilçe merkezle-
rinde görülen ölüm istatistikle-
ri verilerine göre,  1999 yılında 
toplam 243 kaza sonucu suda 
boğulma ve suya batma olayı 
bildirilmiş olup bunların 203 ta-
nesi erkek, 40 tanesi kadındır. 
2008 yılında ise bu sayı 70 olgu-
ya düşmüş olup 62 tanesi erkek, 
8 tanesi kadındır. 2008 yılında 
görülen olayların yaş dağılımı-
na bakıldığında olgular en sık 
10–19 yaş grubunda olup ikinci 
sıklıkta 20–29 yaş grubunda gö-
rülmektedir. (26).

Şehirlerin suda boğulma oran-
ları coğrafik özelliklerine bağlı 
olarak değişiklik gösterebi-
lir. Eskişehir ili deniz kıyısında 
olmamasına karşın, özellikle 
Porsuk ve Sakarya nehirlerine, 
Musaözü, Dodurga, Darıdere, 
Çatıören, Kunduzlar gibi göl ve 
baraj göllerine ve daha birçok 
değişik su kaynağına sahip bir 
ildir. (27).

Bu çalışmada son 10 yıl içinde 
Eskişehir ili sınırları içerisinde 
suda bulunmuş ve adli nitelik 
kazanmış ölümlü olayların, adli 
süreç içindeki olay yeri incele-
me ve ölü muayene bulguları, 
otopsi kararı verilme kıstasları, 
yapılmış ise otopsi bulguları ve 
adli tahkikat sürecinin tamam-
lanması ile olayın orijininin ne 
olduğu verileri ışığında, olgula-
rın sosyodemografik özellikleri 
de ele alınarak, suda bulunmuş 
ölümlü olaylara adli makam ve 
adli tıp bilirkişi yaklaşımı irde-
lenmiştir. 

GEREÇ VE YÖNTEM

Eskişehir ilinde 1 Ocak 2001–31 
Aralık 2010 tarihleri arasındaki 
10 yıllık dönemde adli nitelik ka-
zanmış ve ölümle sonuçlanmış 
suda ölü bulunma olgularının, 

Şehirlerin suda boğulma oranları coğrafik özelliklerine bağlı olarak 
değişiklik gösterebilir. Eskişehir ili deniz kıyısında olmamasına karşın, 
özellikle Porsuk ve Sakarya nehirlerine, Musaözü, Dodurga, Darıdere, 
Çatıören, Kunduzlar gibi göl ve baraj göllerine ve daha birçok değişik 

su kaynağına sahip bir ildir.
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Suda bulunmuş cesetlerdeki dış muayene, iç muayene ve laboratuvar 
bulguları, suda boğulma için patognomonik değildir. Bu nedenle suda 
boğulma tanısına; olay yeri inceleme, tanık ifadelerini değerlendirme, 
makroskopik ve mikroskopik bulgular ile laboratuvarda elde edilen 
veriler birlikte değerlendirilerek varılmalıdır.
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adli süreçle ilgili olarak olay yeri 
ve ölü muayene bulguları, olayın 
orijini, adli süreçte savcılık ma-
kamı ve tıbbi bilirkişinin otopsi 
yapılma kararının verilmesinde 
neleri değerlendirdikleri, otopsi 
yapılmış ise otopside elde edilen 
makroskopik ve mikroskopik 
bulgular yanında diğer labora-
tuvar verileri, olguların yaş ve 
cinsiyet özellikleri, Eskişehir 
Adalet Sarayında, adli makam 
tarafından muhafaza edilen tah-
kikat dosyalarından retrospektif 
olarak taranarak elde edilmiştir. 

BULGULAR

2001–2010 yılları arasında 
Eskişehir’de toplam 2615 adli 

nitelikli ölüm meydana gelmiş-
tir. Bu olguların 83 tanesi (% 
3,2) suda ölü olarak bulunma 
niteliğindedir. Suda ölü olarak 
bulunmuş olan bu 83 olgunun 
64 tanesinin erkek (% 77,1), 19 
tanesinin (% 22,9) kadın olduğu 
tespit edilmiştir.

Olguların yaşları değerlendi-
rildiğinde en küçük olgunun 2 
yaşında, en büyüğünün ise 91 
yaşında olduğu, yaş ortalaması-
nın 23,2 olduğu tespit edilmiştir. 
En sık görülen yaş grubu 10–19 
(n=26, % 31,3)  arasındadır. Ol-
guların cinsiyetlere, yaş grupla-
rına ve olayın orijinine göre da-
ğılımı tablo 1’de sunulmuştur. 
Olguların 43 tanesinin (% 51,8) 

20 yaş altında olduğu belirlen-
miştir. Adli makam tarafından 
yapılan tahkikat neticesinde; ol-
guların orijinlerinin 69 tanesinin 
(% 83,1) kaza, 11 tanesinin (% 
13,3) intihar ve 3 tanesinin de (% 
3,6) cinayet olduğu hükmüne va-
rıldığı tespit edilmiştir. 3 cinayet 
olgusunun tamamı 0–9 yaş gru-
bunda olup, 2 tanesinin kız ço-
cuğu, 1 tanesinin erkek çocuğu 
olduğu bildirilmiştir. 11 intihar 
olgusunun 10–49 yaş grubun-
da olduğu, bunların 6 tanesinin 
erkek, 5 tanesinin kadın olduğu 
anlaşılmıştır (Tablo 1).

Tablo 1: Olguların Yaş Gruplarına, Cinsiyet ve Orijine Göre Dağılımı

YAŞ GRUBU

ORİJİN

TOPLAM
KAZA İNTİHAR CİNAYET

E K E K E K
0-9 10 4 - - 1 2 17

10-19 20 2 2 2 - - 26
20-29 9 1 1 2 - - 13
30-39 5 3 2 1 - - 11
40-49 5 1 1 - - - 7
>50 8 1 - - - - 9

Toplam 69 11 3 83

Olgular bulundukları yere göre 
değerlendirildiğinde,  51 olgu 
(% 61,4) nehir veya akarsuda, 
25 olgu (% 30,1) baraj gölünde, 
7 olgu (% 8,5) gölet ve sulama 

kanalı gibi diğer yerlerde bulun-
muşlardır. 3 cinayet olgusunun 
tamamının baraj gölünden çıka-
rıldığı, intihar olgularından ise 9 
tanesinin baraj gölünden, 2 ta-

nesinin de nehirden çıkarıldığı 
belirtilmiştir. Olguların orijinleri 
ve çıkarıldıkları yerler tablo 2’de 
sunulmuştur.

Olgular, olayın meydana geliş 
zamanının mevsimlere göre da-
ğılımına bakıldığında;  45 olgu-
nun (% 54,2) yaz aylarında, 20 
olgunun (% 24,1) ilkbahar ayla-

rında, 16 olgunun (% 19,3) son-
baharda ve 2 olgunun da (%2,4) 
kış aylarında meydana geldiği, 
ay bazında değerlendirildiğinde, 
ölümlerin en sık ağustos ayında 

meydana geldiği belirlenmiştir. 
Olguların aylara göre dağılımı 
grafik 1’de sunulmuştur.

Tablo 2: Cesetlerin Çıkarıldığı Yer ve Orijinlerin Dağılımı.

CESEDİN ÇIKARILDIĞI YER
ORİJİN

TOPLAM
KAZA İNTİHAR CİNAYET

Nehir, akarsu 49 2 - 51
Baraj gölü 13 9 3 25

Gölet, sulama kanalı 7 - - 7
Toplam 69 11 3 83

Adli tabip eşliğinde savcılık ma-
kamı tarafından yapılan ölü mu-
ayenesi neticesinde olguların 
55 tanesinde (% 66,26) otopsi 
işlemi yapılmış, 28 tanesinde (% 
33,73) ise ölüm sebebi ölü mu-
ayenesi ile belirlenerek otopsi 

yapılmasına gerek duyulmamış-
tır. Otopsi işleminin yapılmasına 
karar verilme sıklığı yıllara göre 
değerlendirildiğinde, küme sa-
yılarının düşük olması nedeni 
ile istatistiksel olarak sağlıklı 
bir değerlendirilme yapılama-

makla birlikte yıl arttıkça otopsi 
yapılma oranının artmış olduğu 
dikkat çekicidir. Olguların yılla-
ra göre otopsi ve otopsi yapıl-
madan defin kararları sayıları 
grafik 2’de gösterilmiştir.

Grafik 1: Suda Boğulma Olgularının Aylara Göre Dağılımı
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Grafik 2: Olguların Yıllara Göre Otopsi/Defin Karar Eğrileri

Tablo 4: Otopsi Yapılmamış Olgularda Olayın Meydana Gelişiyle İlgili Bulgular

Bu 28 olgunun 23 tanesi olay-
dan sonraki ilk 3 saat içinde ölü 
olarak bulunmuşken, 5 tanesi-
nin 12–36 saat içinde ölü olarak 
bulunduğu, hiçbir olgunun tıbbi 
öyküsünün belirtilmediği tespit 
edilmiştir. Otopsi yapılmama 
kararını etkilemesi muhtemel 
verilerden birisi olan, tıbbi bi-
lirkişinin yapmış olduğu harici 
muayene bulguları değerlendi-

rildiğinde; her ne kadar kesin 
tanı koydurucu nitelikte bulgular 
olmasalar da, 7 tanesinde ağız 
etrafında ve ağız içinde mantar 
köpüğü, 3 tanesinde çamaşırcı 
eli, 3 tanesinde mantar köpüğü 
ve çamaşırcı eli tespit edildi-
ği, olguların 15 tanesinde suda 
boğulmaya dair destekleyebi-
lecek herhangi bir bulgu tespit 
edilmemiş olduğu görülmüştür. 

Olguların hiçbirinde tıbbi öykü 
bilgisi olmadığı anlaşılmıştır 
(Tablo 4). 

83 olgunun otopsi yapılmış 55 
tanesinde, suda boğulma tanısı 
yönünde kullanılabilinecek hava 
yollarında köpük varlığı (mantar 
köpüğü), akciğerlerde şişme, 
interlober alanlarda peteşiyal 
kanamalar ve bilateral temporal 

kemikte hemoraji (iç kulak ka-
naması), mide ve bağırsaklarda 
sıvı varlığı gibi makroskopik bul-
gular değerlendirildiğinde, elde 
edilen sonuçlar tablo 5’te gös-
terilmiştir.  ‘Bilateral temporal 
kemikte hemoraji’ varlığının 

olguların 6 tanesinde var oldu-
ğuna dair bilgi verilmiş, kalan 
50 olguda olmadığına dair bil-
gi verilmemiş olmakla birlikte, 
bakılmamış olabileceği de göz 
önünde bulundurularak ‘yok’ 
kabul edilmiştir.

Tablo 3: Otopsi Yapılmamış Olgularda Olayın Meydana Gelişiyle İlgili Bulgular

Otopsi işlemine gerek duyulmadan defin kararı verilmiş olan 28 olguya ait olay yeri ve ölü muayene 
tutanağındaki olayın meydana gelişi ile ilgili bulguların değerlendirilme sonuçları tablo 3’te verilmiştir. 

OLAY YERİ VE ÖLÜ MUAYENE BULGULARI VAR YOK

Şahit Varlığı 21 7
Olayın Oluşuna Dair Yakın İfadesi Varlığı 28 -

Delil Varlığı 4 24

TESPİT EDİLEN HARİCİ BULGU SAYI

Mantar Köpüğü 7
Çamaşırcı Eli 3

Mantar Köpüğü + Çamaşırcı Eli 3
Destekleyebilecek Bulgu Yok 15

Tıbbi Öykü 0

Tablo 5: Otopside Elde Edilen Makroskopik Bulgular

MAKROSKOPİK BULGU VAR YOK

Hava Yollarında Köpük Varlığı (Mantar Köpüğü) 33 22
Akciğerlerde Şişme 55 -

İnterlober Alanlarda Peteşiyal Kanamalar 55 -
Bilateral Temporal Kemikte Hemoraji 6 49

Mide ve Barsaklarda Sıvı Varlığı 17 38

55 olgu arasında sadece bir 
kişide Alzheimer hastalığı 
olduğu tespit edilmiştir. 

Otopsilerden alınan doku 
parçaları üzerinde yapılan 
histopatolojik incelemede 
suda boğulmada destekleyici 
bulgulardan olan alveollerde 
akut dilatasyon, alveollerde 

uzama ve septum incelmesi 
açısından değerlendirme 
yapılmamış olup sadece 
plevral efüzyonu destekleyecek 
bulguların varlığı hakkında 
bilgi verilmiştir. Buna göre 20 
olguda plevral efüzyon varlığı 
tespit edilmiş olup, 35 olguda 
plevral efüzyon varlığı tespit 
edilmemiştir. 

Suda boğulmanın bir diğer 
destekleyici veri grubu ise 
diatom, kan stronsiyum ile 
flor varlığı ve düzeyleri gibi 
laboratuar testlerinin, otopsisi 
yapılmış olan 55 olgunun 
hiçbirinde araştırılmadığı 
görülmüştür. 
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Ülkemizde suda boğulma ile 
ilgili yapılan çalışmalarda, şe-
hirlerin coğrafik ve yerleşim 
özelliklerine göre farklı oranlar 
bildirilmiştir. Adana’da 10 yıllık 
adli ölüm olgularının değerlen-
dirildiği bir çalışmada, olguların 
% 5,78’inin suda boğulma oldu-
ğu bildirilmiştir (28). Ankara’da 
yapılan çalışmada bu oranın % 
2,87 (29), Diyarbakır’da yapılan 
çalışmada ise % 3,2 olduğu (30) 
bildirilmiştir. İstanbul’da bu 
oranın % 7,2 olduğu bildirilmiş-
tir (31). Çalışmamızda 10 yıllık 
sürede Eskişehir’de değerlen-
dirilen adli nitelikli ölümlerin % 
3,2’sinin suda boğulma sonucu 
meydana geldiği saptanmıştır. 
Bu oranın deniz ile devamlı iliş-
ki içinde olan İstanbul ilindeki 
orana ve şehir içinde bulunup 
aktif olarak kullanılan baraj 
gölü ve sulama kanalları ile 
sarılı olan Adana ilindeki ora-
na göre daha düşük, Ankara ve 
Diyarbakır gibi deniz olmayan 
şehirlerdekine benzer olduğu 
görülmüştür. 

Çalışmada olguların % 77,1’i 
(n=64)erkek, % 22,9’u (n=19) 
kadındır. Bu oran konuya iliş-
kin literatür ile uyumlu bulun-
muştur. Yapılan çalışmalarda 
erkeklerin daha fazla dış or-
tamlarda kalması yüzme gibi 
faaliyetlerde daha sık bulun-
ması gibi nedenler gösterilmiş-
tir (28–32). Eskişehir ilinde adli 
tahkikat dosyalarından edinilen 
bilgilere göre, genellikle yüz-

meye ek olarak, özellikle balık 
tutma ve daha nadir olarak çift-
çilik faaliyetleri sırasında suya 
düşme, trafik kazası sonu suya 
düşme gibi durumlarla karşıla-
şılmıştır. Ayrıca özellikle kenar 
mahallelerde ve kırsal alanlar-
da akarsuların etrafında gü-
venlik önlemlerinin olmaması 
kazalara neden olabilmektedir.

Suda boğulma ile ilgili yapı-
lan farklı çalışmalarda, en sık 
görülen yaş grupları ile ilgili 
farklı sonuçlar saptanmıştır. 
Diyarbakır’da yapılan çalışma-
da suda boğulmaların en sık 
0–10 yaş grubunda, Adana’da 
11–20 yaş grubunda, Ankara’da 
0–18 yaş grubunda olduğu bil-
dirilmiştir (28–30).  Minesota’da 
yapılan çalışmada suda boğul-
maların en sık 15–25 yaş gru-
bunda olduğu belirtilmiştir (33). 
Çalışmamızda en sık görülen 
yaş grubu 11–20 (n=26, % 31,3)  
arasındadır. Yapılan otopsi, olay 
yeri incelemesi ve adli tahki-
katları değerlendirildiğinde; bu 
yaş grubunun arkadaş grubuyla 
yüzme ve balık tutma gibi faa-
liyetler sırasında kaza sonucu 
boğulduğu anlaşılmıştır.  

Suda boğulma vakalarında ori-
jinin sırasıyla kaza, intihar ve 
cinayet olduğu bilinmektedir 
(5–6). Finlandiya’da Lunetta ve 
arkadaşları suda boğulma ile 
ilgili yaptıkları çalışmada, olgu-
ların % 58’inin kaza, % 24,5’inin 
intihar, % 0,8’inin cinayet oldu-
ğunu, % 16,6’sında orijin sapta-
namadığını bildirmişlerdir (34).  
Edirne’de yapılan çalışmada 
olguların % 68,2’sinin (35), 

Diyarbakır’da yapılan çalışma-
da olguların % 97,8’inin (30), 
Adana’da yapılan çalışmada % 
73,4’ünün (7) kaza orijinli oldu-
ğu bildirilmiştir. Çalışmamızda 
da olguların % 83,1’inde orijinin 
kaza olduğu belirlenmiştir.

Suda boğulma olgularında, 
boğulma olayının gerçekleş-
tiği yer, çalışmanın yapıldığı 
yerleşim biriminin özelliğine 
göre değişim göstermektedir. 
Deniz kıyısında olan yerleşim 
birimlerinde suda boğulma en 
sık denizde olabilmektedir (24, 
36). Çalışmamızda olguların 
% 61,4’ünün nehir ve akarsu-
larda boğulduğu saptanmıştır. 
Eskişehir, denize kıyısı olan bir 
şehir değildir. Ancak akarsular 
bakımından zengindir. Sakarya 
nehri Eskişehir sınırlarından 
geçmektedir. Ayrıca Porsuk 
nehri şehri ikiye bölen birçok 
kolu olan önemli bir nehirdir. 
Ancak bu nehirler ve Eskişe-
hir’deki diğer su kaynakları 
yüzmek için uygun değildir.  
Çalışmamızda suda boğulma 
olgularının sıklıkla serinlemek 
için suya girmekten ziyade,  
piknik, balık tutma, tarımsal fa-
aliyetler sırasında suya düşme 
gibi durumlar sonucu meydana 
geldiği belirlenmiştir. 

Literatürle uyumlu olarak olgu-
ların % 54,2’sinin yaz aylarında 
meydana geldiği belirlenmiştir 
(28–30, 35). Bu durum gerek 
tarımsal faaliyetlerin, gerekse 
balık tutma, piknik, yüzme gibi 
sosyal faaliyetlerin bu mevsim-
de olmasından kaynaklanmak-
tadır. 

Suda boğulma için kesin tanı 
koyduracak bir bulgu yoktur. 
Tanı için diğer olası ölüm ne-
denlerinin dışlanması gerekir 
(5–8).  Otopsi, histopatolojik ve 
toksikolojik incelemenin yanı 
sıra adli tahkikat ta oldukça 
önemlidir (28).  Çalışmamızda 
yıllar geçtikçe otopsi yapılma 
sıklığının arttığı görülmüştür. 
Bu durum gerek hekimler, ge-
rekse adli makamların konuya 
duyarlılığının arttığını düşün-
dürmektedir. 

Özellikle yerleşim yerleri ve 
yakınlarında, insanların suya 
kolay ulaşmasını engelleyecek 
tedbirler alınmalıdır. Su kay-
naklarına yakın olan çocukların 
oyun alanlarında koruyucu ön-
lemlerin alınması gerekir. Gü-
venlik tedbirlerinin bulunma-
dığı veya suya girmenin yasak 
olduğu yerlerde başta çocuklar 
ve ergenler olmak üzere insan-
ların suya girmeleri engellen-
meli, bu kapsamda yerel yö-
netimlerce insanların güvenle 
yüzebileceği alanlar oluşturul-
malıdır. Balık avlanma yerle-
rinin resmi kurumlarca belir-
lenmesi, özellikle su içerisinde 
kayık ve benzeri araçla avlanan 
balıkçıların güvenlikleri açısın-
dan denetlenmesi gerekmekte-
dir. 

Suda bulunmuş olgularda ya-
pılan çalışmalarda, kimyasal 
analiz sonuçlarının değerlen-
dirilmesinde, ölçülen elemen-
tin kan ve boğulma ortamın-
daki konsantrasyon farkları 
ile postmortem otoliz sonucu 
ortaya çıkacak olan elementin 

ekstraselüler konsantrasyonu 
önem arz etmektedir. Bu ele-
mentler arasında özellikle flor 
ve stronsiyumun tuzlu sularda 
yoğun miktarda bulunup insan 
vücudunda düşük değerlerde 
mevcut olduğu ve otolizin er-
ken döneminden etkilenmediği 
yapılan çalışmalar ile gösteril-
miştir. Bu da bize tuzlu suda 
boğulmalarda element analizi-
nin önemli bir parametre oldu-
ğunu göstermektedir. Ancak bu 
durum, stronsiyum ve flor ele-
mentleri açısından tatlı sularda 
o kadar önem arz etmemekte 
olup sonuçların diğer deliller 
ile desteklenmesi gerektiği bil-
dirilmektedir (10, 37). 

Çalışmamızdaki tüm olguların 
tatlı suda bulunmuş olduğu, 
ancak bulundukları su ortam-
larının stronsiyum ve flor de-
ğerleri bilinmediğinden ve de 
hiçbir olguda kimyasal element 
analizi yapılmamış olduğundan, 
bu testlerin Eskişehir ili için ge-
çerliliği konusunda yorum yapı-
lamamıştır.

Suda bulunmuş cesetlerde 
otopsi kararının verilmesinde 
karar merci savcılık makamı 
olup, bu kararını verirken tıbbi 
bilirkişiden, olay yeri verilerin-
den, görgü tanıklarının ifade-
lerinden ve deneyimlerinden 
faydalanır. Otopsi işlemi ya-
pılmadan defin kararı verilmiş 
olan 28 olgunun özelliklerine 
bakıldığında 2001 yılında görü-
len toplam 7 suda bulunma ol-
gusunun 4 tanesine defin kararı 
verilmişken, yıllara göre azalan 
bir eğilim göstererek 2009 yılın-

da 12 olgunun 1 tanesine, 2010 
yılında ise 9 olgunun 1 tanesine 
defin kararı verilmiştir. Olgu-
lar ilk 5 yıl ve ikinci 5 yıl olarak 
gruplandırıldığında, ilk 5 yılda 
38 olgunun 19 tanesine, ikinci 
5 yılda 45 olgunun 9 tanesine 
otopsi işlemi yapılmadan defin 
kararı verilmiştir. 

Bu iki farklı bakış açısı göster-
mektedir ki, karar merci olan 
savcılık makamı, suda bulun-
muş cesetlere artık daha şüp-
heci yaklaşmaktadır. Bunun ya-
nında defin kararı verilmiş tüm 
olgularda, tıbbi bilirkişinin suda 
boğulmayı destekleyici bulgula-
rından çok olayın görgü şahidi 
ve cesedin yakınlarının ifadele-
rinin olup olmamasının, karar 
merci tarafından daha geçerli 
bir kriter olarak kabul edildiği 
düşünülmektedir. Bu tarz bir 
yaklaşımın, adalet dağıtımında, 
çapraz sorgu gibi gerekçelerin 
açıklanması gerektiğinde sıkın-
tılara neden olacağı bir gerçek-
tir (1, 2, 7, 13). 

Çalışmamız göstermiştir ki, 
suda bulunmuş cesetlere yak-
laşım, zamanla daha ciddi bir 
hal almıştır. Bu bağlamda Eski-
şehir ili Belediyesi Başkanlığı, 
Devlet Su İşleri Genel Müdür-
lüğü ve yerel diğer yöneticilere 
önlemler konusunda ne kadar 
görev düşüyorsa, olayın adli 
boyutunu değerlendirip karara 
bağlayan adli makamın daha 
pozitif verilere dayanan bir tu-
tum içinde olması, en az sıkıntı 
ve en doğru çözüm için yadsı-
namaz bir gerçektir. 

Kenan Karbeyaz, İpek Esen Melez, Deniz Oğuzhan Melez, Harun Akkaya, Sait ÖzsoyEskişehir İlinde Suda Ölü Bulunma Olgularında Çevresel Değerlendirme ve Adli Yaklaşım
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