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Amag: Bu calismanin amaci, okul éncesi cocukluk
dénemi otopsilerindeki 6lim sebeplerini, bu grupta yilla-
ra gore farklihgi ve ¢cocuk ¢cagi 6lum olgularinda énlene-
bilir 61im nedenlerini degerlendirmektir.

Hastalar ve Yéntemler: Ankara Adli Tip Grup
Baskanhgi'nda 2003-2007 yillari arasinda otopsileri
yapilan 140 olgunun (77 erkek, 63 kiz; ort. yas 31.6 ay;
dagilim 1-5 yil) adli tip kayitlar retrospektif olarak tara-
narak bugular kaydedildi.

Bulgular: Erkek olgularin sayisi istatistiksel olarak
anlamh olmasa da kizlardan daha fazla idi. Adli olgu
sayisi 2006 ve 2007 yilinda en fazla idi (36 olgu). Tim
adli olgular arasinda en sik 6lim nedeni asfiksi (48 olgu)
iken, bunu kint travmalar (28 olgu) ve enfeksiyonlarin
(20 olgu) takip ettigi gorulda.

Sonugc: Gocuk dliimlerinin en sik nedenlerinin énlenebilir
oldugu tespit edilmistir.

Anahtar sézclikler: Gocukluk caginda otopsi; cocukluk cagi
Sltimleri; 6nlenebilir dltimler.

Objectives: To evaluate medico-legal autopsy findings
of preschool childhood deaths, and to document the
differences according to years, and preventable causes
of deaths.

Patients and Methods: Necropsy records of 140 cases
(77 boys, 63 girls; mean age 31.6 months; range 1 to 5
years), which were referred to Ankara Forensic Group
between 2003 and 2007, were reviewed retrospec-
tively.

Results: The number of male cases was greater than
that of female cases, though not statistically significant.
Forensic death rate was higher in 2006 and 2007 (36
cases) than others. The most frequent cause of death
was asphyxia (48 cases), followed by injury (28 cases)
and infections (20 cases).

Conclusion: We detected that most of the causes of
childhood deaths were due to preventable reasons.

Key words: Medico-legal autopsies in childhood; childhood
deaths; preventable death.

Bir toplumun kalkinma diizeyi ve saglik kosullarimin
en iyi gostergelerinden biri ¢ocuk 6liimleridir. 2000 yilin-
da dtinyada 5 yas alt1 11 milyon ¢ocugun 6ldugii ve bu
oliimlerin ¢ogunun o6nlenebilir nedenlere bagh oldugu
bildirilmistir."! Tiirkiye'de her y1l yaklasik bir milyon beg
ytiz bin canli dogum olmakta, bunlarin %4.8'i bes yasina
ulagmadan 6lmektedir.” Diinyada g¢ocukluk dénemi
6lim orammnin biiyiik o6lgiide azaltilmasina ragmen,
ozellikle gelismekte olan tilkelerde bebeklik ve gocukluk
donemi mortalitesi halen yiiksek oranda seyretmekte-

dir. 1-5 yag arasinda meydana gelen ¢ocuk 6liimlerinde
kazalar, enfeksiyon hastaliklari ve beslenme bozuklukla-
11 6litm nedenleri arasinda ilk siralarda gelmektedir."!

Bu calismanin amaci Ankara'da Adli Tip Grup
Bagkanligi'mda yapilan okul 6ncesi ¢ocukluk dénemi
otopsilerinin karakteristik 6zelliklerini ortaya koymaktr.
Ayrica bu calisma ile teknolojinin 6liimlere olan etkisini,
¢ocuk oltimlerine etki edebilecek diger risk faktorlerini
ve Onlenebilir nedenleri belirlemek amaglanmistir.
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HASTALAR VE YONTEMLER

Ankara Adli Tip Grup Bagkanligimda 2003-2007
yillar1 arasinda otopsileri yapilan 0-18 yas aras1 814 adli
6liim olgusu arasindan 1-5 yas arasindaki 140 olgunun
yas, cinsiyet, 6liim nedenleri ve ek patolojik bulgular
retrospektif olarak kaydedildi. Bu yas araligi Maternal
and Child Health Bureau, US Departmant of Health and
Human Services tarafindan yapilan simiflamaya gore
erken ¢ocukluk dénemi olup, okul 6ncesi donemdeki bu
grup calisma kapsamina alinmistir. Yenidogan dénemi
ve 1 yas alt1 stit cocuklugu farkli donem grubu nedeniyle
calisma kapsami disinda birakilmistir. Ayrica olgularin
yillara gore ayr1 ayr1 demografik verileri ve 6liim sebep-
leri kaydedildi. Veriler SPSS 10.0 istatistik programina
yiiklendi ve istatistiksel analizleri yapildi.

BULGULAR

Ankara Adli Tip Grup Baskanligi'nda 2003-2007 yil-
lar1 arasinda 0-18 yas grubunda 814 ¢ocukluk ¢ag: adli
otopsisi yapilmistir. Bunlarin 140’1 ¢alisma grubumuz-
daki 1-5 yas arasindaki olgular1 olusturmaktadir. Yillara
gore degerlendirildiginde son yillardaki olgu sayilarin-
da artis oldugu tespit edildi (Tablo 1).

Olgularin cinsiyete gore dagilimi incelendiginde;
olgularin %54.5'i erkek, %45.5'1 kiz idi. Tim otopsi olgu-
larinin yas ortalamasi 31.6+17.2 ay idi, erkeklerin yas
ortalamasi 33.1+18.2, kizlarin yag ortalamasi 29.8+15.8 idi.

Aragtirdigimiz yas grubunda en sik 6liim nedeni
%34.3 (48) oranla asfiksi iken bunlarin da %21.4'{inii (30)
suda bogulmalar olusturuyordu. Bunlar1 %20.0 (28) ile
kiint travmalar, %14.3 (20) ile enfeksiyonlar ve %10 (14)
ile zehirlenmelerin takip ettigi tespit edildi. Okul 6ncesi
¢ocukluk dénemi otopsi bulgular1 Tablo 2’de verilmistir.
Diger nedenleri malnutrisyon, anaflaktik sok ve multip-
le konjenital anomali olgular1 olusturmaktaydi.

TARTISMA

Cocuklarin gesitli sebeplere bagli yaralanma veya
Olme riski, erigkinlere gére daha ytiksektir. Ciinkii
¢ocuklar potansiyel risklerin farkinda olmadan yasa-
diklar1 ¢evreye olan dogal meraklarindan dolay: stirekli
gevreyi ve durumlari aragtirma halindedirler. Ayrica
¢ocuklarin erigkinlere gore fiziksel dayanikliliklar:
diisiik, hareketleri tecriibesiz ve koordinasyonlar: tam
gelismemistir. Cocukluk dénemine ait 6liimlerin, neden-
lere yonelik alinan 6nlemlere bagh olarak bir diistis gos-
terdigi, kaza ve bagka nedenlere bagl yaralanma sonucu
6liim olgularinda son yillarda, gelismekte olan tilkelerde
artis oldugu bildirilmektedir. Raporlarda bolgelere ve
yas gruplarina gore farkli farkli sonuglar bildirilse de
¢ocukluk donemi otopsilerinde &nlenebilir nedenlerin
6n planda oldugu bildirilmigtir."%

Calismamizda, ¢ocukluk donemi otopsilerinin
%17.2'sinin 1-5 yas grubunda oldugunu tespit ettik.
Erkeklerin orami kizlardan istatistiksel olarak anlamli
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Tablo 1. Cocuk 6liimlerinin yillara gore dagilimi

Erkek Kiz Toplam
n=77 (%54.5) n=63 (%44.5) n=140
2003 14 7 21
2004 10 13 23
2005 14 10 24

olmasa da daha fazla idi (erkek: %54.5, kiz: %45.5).
Erkekerin yas ortalamasinin kizlara gore istatistiksel ola-
rak anlamli olmasa da yiiksek oldugunu goézlemledik.
0-18 yas grubu otopsilerinde olgularin dagilimi farkl
yiizde arahiginda bildirilmigtir. Cantiirk ve ark.nn®
yapmis oldugu ¢ok merkezli ¢alismada 2-5 yas arasi
olgularin orani %20.5 olarak bulunmustur, bu bulgu
bizim sonuglarimizla benzer orandadir.

Calismalarda erkek olgularin sayisinin  kizlar-
dan daha fazla oldugu rapor edilmistir.®*! Bolgemiz
Ankara'da 1995-2000 yillar1 arasinda 0-5 yas arasin-
daki oltimlerin %6011 erkeklerin olusturdugu bildi-
rilmigtir.! Calismamizda da erkeklerin orami (%54.5)
kizlarin oranindan daha fazla idi.

Calismamizda, 6lim sebeplerinin dagilimi incelen-
diginde en sik 6liim sebebinin asfiksi oldugu (48), bu
grupta suda bogulmamn (30) en fazla oldugu gozlen-
di. Asfiksiyi kiint travma (28) ve enfeksiyonlarin (20)
izledigi saptandi. Literatiirde gocukluk donemi 6lim

Tablo 2. Tiim olgularin cinsiyetlere gore dliim
nedenlerinin dagilimi

Erkek Kiz  Toplam
n=77 n=63 n=140
(%54.5)  (%44.5)

Asfiksi 27 21 48

Suda bogulma 20 10 30

Yabanci cisim 12

Gida aspirasyonu 0 3

Ip, bag ile bogma 2

Ortii altinda bogulma 1 0 1
Kiint travma 17 11 28

Trafik kazasi, yiiksekten diisme 14 9 23

Darp 0 2

Hayvan saldiris 3 0
Zehirlenme 6 8 14

CcO 4 2 6

Ilag, metanol, insektisit, mantar 1 6 7

Koroziv 1 0 1
Silahla yaralanma 3 2 5
Enfeksiyon 12 8 20
Yanik 3 1 4
Kardiyovaskiiler hastaliklar 2 2
Diger 9 10 19
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nedenleri farkli sonuglarla verilmistir, bu farkliligin
iilkelere, kentsel ve kirsal bolgelere ve yas araligina gore
ortaya ¢ikmasi beklenen bir durum gibi g6ziikmektedir.
Ulkemizde yapilan benzer yas grubundaki bir galismada
¢ocukluk dénemi otopsilerinde asfiksinin en sik Sliime
neden oldugu bildirilmistir, bu caligmada Istanbul
bolgesinde olgularin yaklagik yarisinin 6liim nedeninin
asfiksi olmasi o bolgede denizin varligi, nehirler ve
kanallarin fazla olmas ile iligkilendirilebilir; ¢alisma-
mizda da bolgemiz nehir ve kanallar agisindan benzer
ozellik gostermese de asfiksi en sik 6liim nedeni idi.
Amerika Birlesik Devletlerinde de benzer bélgesel ve
nedensel birliktelige dikkat ¢ekilmistir.” ABD, Avrupa,
Iran ve Israil'den bildirilen raporlarda trafik kazalarinin
6n planda oldugu belirtilmigtir.”% Kentsel bolgeler-
den yapilan bildirimlerde trafik kazalarinin 6n plana
¢ikacag1 ongoriilebilir. Calismamizda trafik kazalar1 ve
yliksekten diisme otopsi olgularinda ikinci siklikta idi.
Otopsilerimizde trafik kazalarina bagh 6liim nedenleri-
nin literatiirde bildirildigi gibi en sik neden olmamasi,
tilkemizde trafik kazalar1 ile meydana gelen 6liimlerde
tiim olgularin otopsi icin adli tip birimlerine génderilme-
mesine bagli olabilir. Her ne kadar okul 6ncesi gocukluk
caginda yapilan otopsilerde asfiksiyi en sik 6liim nedeni
olarak bulsak da trafik kazalarina bagl cliimlerin 6n
planda olacag akilda bulundurulmalidir.

Ulkemizden bildirilen raporlarda karbonmonoksit
zehirlenmesinin ikinci siklikta 6liim nedeni oldugu
belirtilmistir."! Caligmamizda alt1 olguda CO zehirlen-
mesine bagl 6liim meydana geldigi saptandi, bu bulgu
6lim nedenleri arasinda beginci siklikta goriilse de
ozellikle 1stnmada dogal gaz kullaniminin hizla yaygin-
lagmasinin, CO zehirlenmesine bagli 6liimlerde artiga
sebep olabilecegi goz ontinde bulundurulmalidir.

Arastirmamizda 2003 yili ile 2007 yilin1 kapsayan
bes yillik siirede yillarla birlikte olgularin sayisinda
artis oldugu, 2006 ve 2007 yillarinda 6nceki yillara gore
otopsilerde belirgin artis oldugu gortildii. Bu artista,
cocukluk ¢ag1 oliimleriyle birlikte, 6lii muayene islemi
sirasinda otopsi yapilmasina karar verme oranindaki
artis da etkili olmaktadir.
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Bu calismada asfiksi ve travmalar en sik 6lim nede-
ni olarak saptanmigtir ki bu bulgular 6nlenebilir 6lim
nedenlerinin 6n planda oldugunu ve tizerinde dikkatle
durulmas1 gerektigini gosterir. Onlenebilir &liimlerle
ilgili olarak yapilacak koruyucu saglik hizmetleri konu-
sunda toplumun bilin¢lendirilmesi, asfiksileri ve kaza-
lar1 6nlemek igin egitici basin-yayin calismalari, trafik
kazalarini 6nleme amagch egitim ¢alismalar: ve araglarda
¢ocuk giivenlik sistemlerinin zorunlu hale getirilmesi
¢ocukluk cag1 6nlenebilir 6liimlerinde sagkalim oranla-
rin1 artiracaktir.
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