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Ozet

Giris; Karbonmonoksit (CO) zehirlenmelerine baglh 6liimler adli tip pratiginde sikga goriilen
onemli bir halk sagligi sorunudur. Bu ¢alismada bati Anadolu’da yer alan Eskisehir ilinde
6liimciil CO zehirlenmelerinin adli tibbi 6zelliklerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gerec¢ ve Yontem; Eskisehir’de 1997 ile 2016 yillar1 arasindaki 20 yillik dénemde o6lii
muayenesi, otopsi, toksikolojik, histopatolojik inceleme gibi postmortem incelemeler ve adli
sorusturma sonucunda, karbonmonoksit zehirlenmesine bagli 6ldiigii belirlenen olgular
calismaya dahil edilmistir. Olgular yas, cinsiyet, olayin meydana geldigi mevsim, orijin, 6liim
siiresi, CO kaynagi ve karboksihemoglobin (COHDb) degerleri agisindan degerlendirilmistir.

Bulgular; Eskisehir’de ¢aligmanin kapsadigi 20 yillik déonemde 7512 adli nitelikli 6lim
meydana geldigi, 107 olgunun (% 1,42) karbonmonoksit zehirlenmesine bagh oldigi
belirlendi. Olgularin yas ortalamasinin 35,7 £11,25 oldugu, 41'inin (%38,3) kadin, 66’sinin
(% 61,7) erkek oldugu saptandi. Zehirlenmenin en sik (n=54, % 50,5) kis mevsiminde oldugu,
61 olguda (% 57) CO kaynaginin soba oldugu, COHbD diizeyleri % 31,3 ile, % 82,7 arasinda
oldugu belirlendi.

Sonu¢; Calismamizdaki bulgular genel olarak literatiirle uyumlu bulunmustur. CO
zehirlenmeleri 6nlenebilir 6liimler arasinda yer almaktadir. Bu zehirlenmelerin dnlenebilmesi
icin denetimlerin arttirilmasi, 1stnma ve 1sitma aletlerinin, bacalarin, kullanilan yakitin ve
havalandirma sisteminin standartlara uygun hale getirilmesi 6nemlidir. CO zehirlenmelerine
kars1 toplum bilinglendirilmeli ve farkindalik yaratilmalidir.

Anahtar kelimeler: CO zehirlenmesi, 6liim, otopsi.
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20-Year Analysis of Deaths Due to Carbon Monoxide Poisoning in Eskisehir

Abstract

Introduction: Carbon monoxide (CO) poisoning-related deaths are major public health
problems that are common in forensic medicine practice. In this study, it was aimed to
evaluate forensic medical features of deadly CO poisonings in Eskisehir province in western

Anatolia.

Material and Methods: Postmortem examinations (such as dead examinations, autopsy,
toxicological and histopathological examinations) and forensic investigations in Eskisehir
during the 20 years’ period between 1997 and 2016, were included in the study to determine
that they died due to carbon monoxide poisoning. The cases were evaluated in terms of age,

gender, season, origin, duration of death, CO source and carboxyhemoglobin (COHDb) values.

Findings: It has been determined that, 7512 forensic deaths occurred and 107 individuals
(1.42%) died due to carbon monoxide poisoning in the 20 years period covered by the study
in Eskisehir. The mean age of the cases was found to be 35.7 + 11.25, 41 (38.3%) of them
were female and 66 (61.7%) were male. It was determined that poisoning occurred most
frequently in winter (n = 54, 50.5%), CO source was stove in 61 cases (57%) and COHb
levels changed from 31.3% to 82.7%.

Conclusion: The findings of our study were found to be consistent with the literature. CO
poisonings are the preventable deaths. It is important to standardize heating and heating
appliances, chimneys, fuel and ventilation systems and to increase the number of inspections
to prevent these types of poisonings. The society should be trained and awareness should be

created against CO poisoning.

Keywords: CO poisoning, Forensic Medicine, COHb Level.
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Giris ve Amacg

Karbonmonoksit (CO) renksiz, kokusuz, tatsiz, irritan olmayan bir gazdir. CO, karbon
kaynakli yakitlarin iyi yanmamasi sonucu ortaya ¢ikmakta, akut ve kronik zehirlenmelere
neden olabilmektedir (1,2). Yangin dumani, motorlu araglarin egzoz gazlari, 1sitma ve
aydinlatma amaciyla kullanilan gazlarin tam olmayan yanmasi, eksik oksijenle yanan odun,
komiir sobalari, mangal veya maltizlarda yakilan komiirlerin dumani, su gazi, sigara dumani
CO kaynagi olabilir. Ayrica, sanayide ve konutlarda kullanilan sofben veya kombilerden veya
bunlarin bacalarindan CO sizintist olabilir (3,4-6). CO’in etki mekanizmasi; hemoglobine
oksijene gore 200-300 kat daha fazla duyarlilik gostererek dokulara oksijen tasimasini

engellemesi, doku hipoksisine yol a¢ip asfiksi olusturmasidir (3,7).

CO zehirlenmeleri, yasanilan toplumun sosyoekonomik seviyesine gore bolgesel
farkliliklar gosterebilmektedir (8,9). ABD’de her yil karbonmonoksit zehirlenmesinden
etkilenen 45 bin /500 milyon kisinin 4 bini 6lmektedir (10). Ulkemizin tiimiinii kaplayan CO
zehirlenmelerine bagh 6liim istatistiklerini iceren bir calismaya rastlanilmamistir. Ulkemizde
bolgesel olarak adli oliimlerin degerlendirildigi ¢aligmalarda, CO zehirlenmesine bagl
Olimlerin yerel verileri bulunmustur (4-6,11-13). Cevre saghigi ile ilgili yapilan bir
degerlendirmede 2011 yilinda, iilkemizde 233 kisinin CO zehirlenmesi nedeniyle 6ldiigii

bildirilmistir (14).

Bu calismada, bati Anadolu’da yer alan Eskisehir ilinde 20 yillik dénemde CO
zehirlenmesine bagli Oliimlerin degerlendirilmesi, verilerin literatiirle paylagilmas1 ve

karsilagtirilmas1 amaglanmistir.
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Gerec ve Yontem;

Calisma bat1 Anadolu’da yer alan Eskisehir ilinde yapilmistir. Eskisehir’de 1997 ile
2016 yillar1 arasindaki 20 yillik dénemde 6lii muayenesi, otopsi, toksikolojik, histopatolojik
inceleme gibi postmortem incelemeler ve adli sorusturma sonucunda, karbonmonoksit
zehirlenmesine bagli oldigi belirlenen olgular ¢alismaya dahil edilmistir. Calisma
kapsamindaki 20 yillik donemde ilimizde 7512 adli nitelikli 6liim meydana geldigi
saptanmistir. 20 yillik donemde otopsilerin degisik donemlerde Adli Tip Sube Midiirliigi,
Adli Tip Anabilim Dali veya Saglik Bakanligi’na bagli hekimler tarafindan yapildig:
anlagilmistir. Bu nedenle Eskisehir Cumhuriyet Bassavciligi’ndan alinan izinle tim oli
muayene ve otopsilerin bulundugu, otopsi arsivinden faydalanilmis olup, ayrica olgulara ait
adli sorusturma dosyalarindan da yararlanilmistir. Olgular yas, cinsiyet, olaymn meydana
geldigi mevsim, orijin, 6liim siiresi, CO kaynagt ve COHb (COHb) degerleri agisindan
degerlendirilmistir. Yangin ortaminda kalan cesetlerden, yanmiga bagli o6lenler calisma
kapsamina alinmamis olup, 6liimii yalnizca CO zehirlenmesine bagli olan olgular ¢aligma
kapsamina alinmustir. Veriler SPSS 21.0 paket programina yiiklenerek degerlendirdi.

Tanimlayicr istatistikler yapildi.

Bulgular

Calisma kapsamindaki 20 yillik donemde ilimizde 7512 adli nitelikli 6liim meydana

geldigi, 107 olgunun (% 1,42) CO zehirlenmesine bagl 61diigii belirlendi.

Olgularin yas ortalamasi 35,7 +11.25 olup en kiigiik olgu 7 yasinda, en biiyiik olgu ise

81 yasindadir. Olgularin en sik 21-30 yas araliginda oldugu belirlendi.

Olgularin 41'inin (%38,3) kadin, 66’sinin (% 61,7) erkek oldugu belirlendi. Olgularin yas

gruplari ile cinsiyet arasinda anlamli bir iligski olmadig1 belirlendi (Tablo 1, P>0,05).
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Tablo 1. Yas grubunun cinsiyete gore dagilimi

Yas Grubu Cinsiyet Toplam

Erkek Kadin

n % n % n %
<20 10 152 | 6 146 |16 15,0
21-30 21 31,8 | 8 195 |29 27,1
31-40 10 152 |7 171 | 17 15,9
41-50 9 136 |7 17,1 |16 15,0
51-60 8 12,1 |6 146 |14 13,1
>60 8 121 |7 7,1 15 14,0
Toplam 66 10,0 | 41 100,0 | 107 100,0

¥ °=2,241 P>0,05

Olgularin gerceklestigi tarihler dikkate alindiginda, en sik (n=54, % 50,5) kis mevsiminde

karbon monoksit zehirlenmesinin oldugu belirlendi (Grafik 1).

Grafik 1. Olgularin mevsimlere gore dagilima.

Adli tahkikatlar1 incelendiginde olgularin tiimiiniin kaza sonucu 6ldigl belirlendi.

Cinayet ve intihar olgusuna rastlanilmadi.
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Olgular CO kaynagina gore incelendiginde; 61 olgunun (% 57) sobadan sizan CO ile
36 olgunun (% 33,6) sofben vb. kaynaklardan ve 10 olgunun da (% 9,4) yangin nedeniyle CO

zehirlenmesine maruz kaldigi belirlendi (Grafik 2).

Grafik 2. Olgularin CO kaynaklarina gore dagilimi

Olgulardaki COHDb diizeyleri % 31,3 ile % 82,7 arasinda bulundu. Ortalama COHb
diizeyinin % 53,5+17,3 oldugu, olgularin 83’iinde (% 77,6) COHb diizeyinin % 50 ve
iizerinde oldugu belirlendi (Grafik 3). Olgularin COHb diizeylerinin yas gruplarina gore
dagilimlar tablo 2’de verilmistir. Yas grubu ile COHb diizeyi arasinda anlamli bir iligki
bulunmugtur. COHb diizeyi % 50’nin altinda olanlarin % 58,3’ilinlin 60 yasin iizerindeki

kisiler oldugu belirlenmistir.
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Grafik 3. Olgularin COHb diizeylerinin dagilimu.

Tablo 2. COHb diizeylerinin yasa gruplarina gore dagilimi

COHb Diizeyleri | Yas Grubu Toplam
<20 21-60 > 60
n % | n % |n % n %
<% 50 4 16,7 | 6 25,0 | 14 58,3 |24 |100,0
=% 50 31 37,337 |44,6 |15 18,1 |83 |100,0
Toplam 35 32,7143 |40,2 | 29 27,1 | 107 | 100,0
x 2=15,345 P<0,0001

Olgularin 84’tiniin (% 78,5) ev ve eklentilerinde, 23’iiniin (% 21,5) is yeri ve
eklentilerinde 61diigli belirlendi. Olgulardan 4’iinlin hastanede tedavi gordiigii, bu 5 olgudan
3’linlin ayn1 giin, 1’nin 3 giin sonra, 1’ inin ise 4 giin sonra hayatini kaybettigi belirlendi. 23
olgunun ¢oklu 6liim seklinde oldugu, 5 olguda 2 kisinin, 3 olguda 3 kisinin ve 1 olguda da 4
kisinin 6ldigi belirlendi. Toksikolojik analizlerde 27 olguda, 27 mm/dl ile 107 mg/dl

arasinda degisen oranlarda etanol saptandi.
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Tartisma

CO zehirlenmesine bagli 6liim olgulari, yasanilan bolgenin sosyoekonomik yapisina,
kullanilan yakat tiiriine, iklim 6zellikleri, toplumun biling diizeylerine gore degisebilmektedir
(4-6,11,12). Elazig’da yapilan bir c¢alismada, adli nitelikli 6liimlerin % 1,47’sinin CO
zehirlenmesine bagli oldugu bildirilmistir (11). Bursa’da yapilan bir ¢alismada ise bu oranin
% 3,23 oldugu bildirilmistir (6). Ankara ve gevresindeki toplam 16 ilde CO zehirlenmesine
bagl 6liim olgularinin degerlendirildigi bir ¢calismada 10 yillik dénemde, 10720 adli nitelikli
olim olgusunun 380’inin (% 3,54) CO zehirlenmesi kaynakli oldugu bildirilmistir (13).
Calismanin yapildig1 Eskisehir ili bat1i Anadolu’da karasal iklimin hakim oldugu bir {iniversite
kenti olarak bilinmektedir. Ilimizde yakit olarak ¢ok biiyiik oranda dogalgaz kullanilmaktadir.
20 yillik donemde ilimizde CO zehirlenmesine bagli olarak 7512 adli nitelikli 6liim meydana

geldigi, 107 olgunun (% 1,42) CO zehirlenmesine bagl 61diigii belirlenmistir.

CO zehirlenmeleri kimi zaman ¢oklu Oliimlere neden olabilmektedir. Bu oliimler
genellikle evde kaza seklinde olmaktadir ve evdeki farkli yas gruplarindaki kisiler
olebilmektedir. Calismamizda da 23 olgunun ¢oklu 6liim seklinde oldugu, 5 olguda 2 kisinin,
3 olguda 3 kisinin ve 1 olguda da 4 kisinin 6ldiigli belirlenmistir. Olgularin yas ortalamasi
35,7+11,25 olarak saptanmustir. Biiyiik ve arkadaslari ise Istanbul’da yaptiklar1 calismada yas
ortalamasmi 36.6 (4), Elazig’da yapilan calismada yas ortalamasinin 31,56 oldugu
bildirilmistir (11).  Calismamizdaki yas ortalamasi genel olarak literatiirle uyumlu

bulunmustur (4-6,11,12,15).

Calismamizda olgularin % 61,7’sinin erkek oldugu belirlenmistir. Ankara’da yapilan
calismada bu oranin % 62,9 odugu (5), Bursa’da yapilan ¢alismada ise bu oraninin % 61,6
oldugu (6) bildirilmistir. Calismamizdaki cinsiyet dagilimi konu ile ilgili literatiirle uyumlu

bulunmustur (5,6,11-13,16).
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Olgularin gerceklestigi tarihler dikkate alindiginda, en sik (n=54, % 50,5) kis
mevsiminde karbonmonoksit zehirlenmesinin oldugu belirlenmistir. Olaym gergeklestigi
mevsimler literatiirle uyumlu bulunmustur (5,6,11-13,16). Bunun sebebi olarak kis aylarinda
CO kaynagi olan 1sinma araglarinin kullaniminin artmasi, bu araglarin bakimlarinin
yaptlmamasi ve bulunduklari kapali ortamlarin yeteri kadar havalandirilmamasidir. Bu
durumu desteler nitelikte, calismamizda olgularin CO kaynaklarinin en sik sobadan sizan CO
oldugu (n=61, % 57) belirlenmistir. Yine bu durumla iliskili olarak, CO zehirlenmelerinin
%78.5’inin ev ve eklentilerinde gergeklestigi saptanmistir. Zhou ve arkadaslari, Cin’de 1999
ve 2008 yillart arasindaki zehirlenmeler bagl oldugu diisiiniilen toplam 212 kisinin dliimiinde
CO zehirlenmelerine bagli 6liimler en sik ikinci 6liim nedeni olarak bildirilmektedir. Bunlar
icerisinde kaza orjinli olanlarda CO zehirlenmelerinin ilk sirayr aldig: tespit edilmistir (17).
Karapirli ve ark.'min (16) calismasinda CO zehirlenmelerinin orijini % 98,4 kaza ve % 1,6
intihar, Tirkoglu ve ark.(11) yaptig1 ¢calismada % 96,6's1 kaza, % 3,41 intihar, Stefanidou ve
ark. (8) ise calismasinda % 97,2°s1 kaza, % 2,8 intihar amagli olarak saptanmis olup bizim

calismamizda intihar amagli CO zehirlenmesine rastlanmamaistir.

CO zehirlenmeleri nedenli 6liimlerde COHb diizeyleri bizim ¢alismamizda en diisiik
% 31,3 bulunurken, ortalama COHb diizeyinin % 53,5 oldugu goriildi. Azmak ve
arkadaslarinin CO zehirlenmesine bagli 6limli olgular degerlendirdigi ¢aligmada, ortalama
COHb degerinin %61-70 oldugunu bildimislerdir (12). Bu oranin, Uysal ve arkadaslarinin
calismasinda % 55,4 (13), Karapirli ve arkadaslarinin ¢alismasinda %57.0 (16), Tirkoglu ve
arkadaslarinin calismasinda % 49,05 (11) oldugu bildirilmistir. Calismamiz diger
literatiirlerdeki caligmalarla uyumlu olmakla birlikte, Tiirkoglu ve arkadaslarinin 2 olgusunun
acik havada olmasi ve miidahale edilme siiresinin daha uzun olmasi nedeniyle daha diisiik
olabilecegi bildirilmistir (11). Calismamizda olgularin COHb diizeylerinin yag gruplarina gore

dagilimlar1 arasinda anlamli bir iligki bulunmustur. COHb diizeyi % 50’nin altinda olanlarin
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% 58,3 linlin 60 yasin iizerindeki kisiler oldugu belirlenmistir. Yash popiilasyonda, akciger
veya diger organ yetmezlikleri ya da baska kronik hastaliklar nedeni ile daha diisik COHb

diizeyinde 6liim gerceklesebilecegi diisiintilmiistiir.

Calismadaki veriler literatiir ile uyumlu bulunmustur. CO zehirlenmeleri 6nlenebilir
kazalardandir. CO kaynagi olabilecek 1sinma ve 1sitma aletlerinin diizenli kontrolii ve bakimi
yapilarak, bacalarin, kullanilan yakitlarin, havalandirma sisteminin standartlara uygunlugu ve
toplumun bu konudaki farkindaligi saglanarak bu saglik sorununun Onlenebilecegi

kanaatindeyiz.
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