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Ozet

Yabanci cisim aspirasyonu, 6zellikle ¢ocuklarda ve yaslilarda iyi tanimlanmis bir saglik
problemidir. Bu calismada, 1999-2003 yillari arasinda Ankara’da otopsisi yapilan ve yabanci
cisim aspirasyonu sonucu 6ldigu tespit edilen 8 olguya ait veriler sunulmustur. Olgulardan 2’si 4
yas altindadir. 2 olguda psikiyatrik hastalik hikayesi alinirken, 1 olguda ¢ene-boyun bdlgesine
yonelik gegiriimis ¢ok sayida operasyon ve dis protezi, 1 olguda ise zihinsel gelisme geriligi
hikayesi alinmistir. 7 olguda solunum yolunu farkli lokalizasyonlarda ve derecelerde tikayan
yabanci cisim tespit edilmig, ihmal ve istismar slphesi uyandiran cilt bulgulari olan ve zihinsel
gelisme geriligi bulunan olguda ise yabanci cisim bulunamamis, akcider histopatolojisinde 6dem
saptanmistir. Destekleyici klinik bulgu yada goérgl tanigi olmadan agonal ve postmortem
dénemdeki gegisleri gercek aspirasyondan ayirmanin zor, bazen imkansiz oldugu bilinmeli ve
makroskopik bulgular histopatolojik incelemeyle desteklenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Yabanci cisim, aspirasyon, otopsi

EVALUATION OF DEATHS BY FOREIGN BODY ASPIRATION IN ANKARA

Summary

Foreign body aspiration is a well defined health problem especially in children and elderly.
The autopsy results of 8 cases of deaths by foreign body aspiration in Ankara between 1999-
2003 were presented. Amongst the cases; two were younger than 4 years old, two had
psychiatric disorder history, whereas one had history of sevaral chin and neck surgeries and
dental prothesis and the other had mental retardation history. In 7 cases, foreign bodies were
determined in various localizations of the respiratory tract. In the last case, with mental
retardation history, showed skin lesions of abuse and neglicence suspicion, there was no
foreign body in respiratory tract, however edema was determined in lung histopathology. It is
difficult to distinguish the transition during agonal and postmortem period from the actual
aspirations without any supporting clinical finding or eyewitness, and the macroscopic findings
might be supported with histopathological evaluation.
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Giris ve Amag

Yabanci cisim aspirasyonu (YCA) 6zellikle cocuklarda ve yaslilarda iyi tanimlanmis bir saghk
problemidir (1). Cocuk yas grubunda orijin kaza olmakla beraber erigkin grupta tanimlanan intihar
(2,3) ve cinayet (4) olgulari da vardir.

3 yas alti cocuklarda, YCA’ nun sebebinin; molar diglerin yoklugundan dolayi zayif ¢igneme
kapasitesi, dlinyayi adizlariyla kesfetme c¢abalari, glilme, aglama, irkiime sirasinda sik ve guglu
inspirasyon yapmalari oldugu kabul edilmektedir (5).
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Sagdlikli bir eriskinde ise aspirasyon, fizyolojik mekanizmanin baskilandigi yemek yeme
eylemi sirasinda konusma yada gulme gibi durumlarda ortaya cikar ve Oksurik refleksiyle
yanitlanir. Ancak literatlrde, uyku sirasinda meydana gelen tlkirlik aspirasyonunda spontan
Oksurigun baskilanabilecegdi, sessiz aspirasyon olarak da tanimlanan bu durumun disfaji ile
seyreden durumlarda uyku disinda da ortaya ¢iktigi gosterilmistir (6). Benzer sekilde inme,
metabolik ensefalopati, alkolizm, sedatif kullanimi, madde bagimliligi, zihinsel gelisme geriligi,
ndbet gibi santral sinir sistemi disfonksiyonlari, yutma glglugu ile seyreden néromuskuler ya da
norolojik hastaliklar, travmaya bagh suur kaybi, ylz travmasi, entlibasyon, dental girisimler,
altta yatan pulmoner hastaliklar, beyin timorleri, maksillofasial operasyonlar ve psikozlar
predispozan durumlar olarak tanimlanmistir (7-9).

Bu galismada; aspirasyona bagl 6lim olgularini inceleyerek predispoze durumlari ve otopsi
bulgularini karsilastirmak ve aspirasyon fizyopatolojisini tartisarak bu tip 6limlerin é6nlenmesine
katkida bulunacak verileri paylasmak amaglanmigtir.

Materyal ve Metod

Adli Tip Kurumu Ankara Grup Baskanli§i Morg ihtisas Dairesi’'nde 01/01/1999 — 31/12/2003
tarinleri arasinda otopsisi yapilan 3029 olgu igerisinde 6limin YCA sonucu meydana geldigi
saptanan 8 olgu; yas, cinsiyet, olayin meydana gelis sekli ve yeri, risk faktorleri, yabanci cismin
sekli, cinsi, blyUklugl, hava yolundaki lokalizasyonu, tikaniklik derecesi ve otopside tespit edilen
bulgular agisindan retrospektif olarak degerlendirilmistir.

Bulgular

Ankara’da 1999-2003 yillarini iceren 5 yillik stirede, otopsisi yapilan 3029 6lim olgusunun
8’ini (%0,26) YCA sonucu meydana gelen olimler olusturmaktadir. Olgularin; 2’ si 3 yas ve
altinda, 5’ i 11 yas ve Uzerinde olan 7 erkek ile 34 yaginda bir kadindan olugsmaktadir. Olay, 2
olguda kdy yerinde, 2 olguda sehirlerarasi otobls terminalinde, 2 olguda evde, 1 olguda ¢ocuk
yuvasinda, 1 olguda ise okulda meydana gelmistir.

Aspirasyon hikayesi bulunan 5 olgunun; 4’inde (2,4,5 ve 8 numaral olgular) otopside olay
sonras! ifadeler ile uyumlu yabanci cisim (YC) tespit edilmis, 1 olguda ( 6 numaral olgu) YC
bulunamamistir. Diger 3 olguda (1,3 ve 7 numarali olgular) aspirasyon hikayesi alinamamis olup,
otopside solunum yolunu farkli lokalizasyonlarda ve derecelerde tikayan YC’ ler tespit edilmistir.
7 olguda toksikolojik inceleme yapilmig, 1 olguda (5 numarali olgu) kanda 0.24 promil etil alkol,
bir olguda (7 numarali olgu) kullandi§i Haloperidol, Fluphenazine etken maddeleri saptanmistir.
iki olguda (4 ve 6 numarali olgular) olayin orijinine yoénelik sipheler doguracak travmatik
degdisimler bulunmasina ragmen sadece 6 numarali olguda histopatolojik inceleme yapilmistir.
Bu incelemede; akciger 6demi ile uyumlu bulgular tespit edilmis olup, solunum yollarina ait
ornekleme yapilmamigtir.

Otopsi sirasinda 5 numarali olgu disinda tim olgularda subpleural noktavi kanamalar
saptanmistir. Bu olgularin 2’sinde de (2 ve 6 numarall olgular) beyin beyaz cevherinde noktavi
kanamalar gézlenmistir.

Olgularin; yas, cinsiyet, olayin meydana gelis sekli ve yeri, risk faktérleri, yabanci cismin sekli,
cinsi, blyUkligd, hava yolundaki lokalizasyonu, tikaniklik derecesi, otopsi sirasinda tespit edilen
makroskopik bulgular, toksikolojik ve histopatolojik inceleme bulgulari Tablo 1’ de gosterilmisgtir.

Tartisma ve Sonug
Pek c¢ok calismada, ozellikle 4 yas alti ¢ocuklarda sik goérildugu bildirilmekle beraber,
calismamiz verileri YCA'nun her yas grubunda, herhangi bir predispozan faktér olmadan da
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goérulebilecedini gostermektedir (1,5,10,11,12). 8 olgunun 7’sini (%87,5) erkeklerin olusturmasi,
erkeklerin YCA’na daha egilimli oldugu (13,14,15,16,17) bilgisiyle ortismektedir.

4 yas altindaki iki olgumuzda da aspire edilen YC’in gida icerikli olmasi, sivri kenarlari ve
uglari olmayan gidalarin anne babalar tarafindan guvenli bulundugu gortstni desteklemektedir
(18).

Mekanik hava yolu tikanmasini tetikleyen ve artiran faktdrlerin ortaya konmasi agisindan
toksikolojik analiz dnemlidir (19). Bir olgu disinda tim olgularimiza toksikolojik inceleme yapilmis,
bir olguda (7 numarali olgu) duzenli olarak kullandidi 6grenilen Haloperidol, Fluphenazine etken
maddeleri, 1 olguda (5 numarali olgu) kanda, 0.24 promil etil alkol tespit edilmistir. Boran’ in 8
erigskin olgusunun (16) 3’Unde tespit edilen ylksek miktardaki etil alkol oranlar ile
karsilastinldiginda, olgularimizda, diger predispoze durumlarin 6n planda oldugu goérilmektedir.
Bir olguda zihinsel gelisim geriligi, iki olguda psikiyatrik hastalik, bir olguda ise ¢ene, boyun
bdlgesine yodnelik gok sayida operasyon ve dis protezi hikayesi alinmistir.

Otopsi sirasinda tespit edilen YC’ler 5 olguda literatlrle (8,16,20,21) uyumlu olarak gida
igerigidir. Solunum yollarinda, 1 olguda oyuncak emzik, 1 olguda ise motor yag: ile uyumlu YC
tespit edilmigtir. Motor yaginin solunum vyolunu tikamasi, trafik kazalarinda nadir olarak
karsilasilan bir 6lim sebebidir (22). Daha 6nce de motor yadi ictigi, midesinin yikanarak
kurtarildigi, yine motor yagdi i¢cimi sonrasinda fenalasarak 6ldigu 6grenilen 5 numarali olgumuzda
da otopsi sirasinda bronsgiollerde tespih tanesi buyukliginde amorf kivamda siyah renkli gok
saylda YC saptanmis ve 6lUmin motor yagi aspirasyonuna bagli mekanik asfiksi sonucu
meydana geldigi kanaatine variimistir.

Havayolu obstriksiyonu komplet ya da inkomplet olabilir. Bhana ve ark. inkomplet
obstruksiyonda intraluminal mukus artisi ve bronkospazmla birlikte, mukozal 6édem ve
inflamasyonun sekonder obstriksiyona ve asfiksiye neden olacagini ifade etmektedirler (23).
Dolayisiyla; destekleyici klinik bulgu yada goérgu tanigi olmadan agonal ve postmortem
dénemdeki gegisleri gercek aspirasyondan ayirmanin zor, bazen imkansiz oldugu bilinmeli ve
makroskopik bulgular histopatolojik incelemeyle desteklenmelidir (23). CUnkU konjesyon,
amfizem, petesial kanamalar, 6dem gibi asfiksiye 6zgl olmayan bulgular bile 6limun refleks
inhibisyon yoluyla gergeklestigi bazi aspirasyon o6limlerinde goézlenemeyebilir (2,23). YCA,
suffokasyon, suda bogulma ve strangllasyon olgularindaki akciger histopatolojisi morfolojik
bulgularinin karsilastinldidi bir ¢alismada; YC’in yari kantitatif varligi, konjesyon ve septal
hemoraji, YCA’ nda diger asfiksi olgularindan istatistiksel olarak yuksek bulunmustur (24).
Histopatolojik inceleme yapilan tek olgumuzda (6 numarali olgu) ise; akciger 6demi disinda bir
bulgu tanimlanmamistir. Solunum yollarinda yabanci cisim tespit edilemeyen bu olguda, solunum
yollarina ait érnekleme yapilmamasi bir eksiklik olarak géze garpmaktadir. incelenen 6li
muayenesi, kesif ve otopsi raporlarinda, her ne kadar olayin meydana geldidi yuvanin yasam
kosullarina dair ayrintili bir bilgi bulunmasa da, tekrarlayan travma bulgularinin varhdi, eski
muhtemel yanik alanlari ve enfekte yaralar olan zihinsel 6zlrlG olguda ihmal ve istismar stphesi
uyandirmaktadir.

YCA'na bagl dlumlerin, inceledigimiz tum otopsiler igcindeki orani %0.26 olup bu oran Akgan
(13) ve Cetin’in (25) bildirdigi oranlardan (sirasiyla %0.33 ve %0.28) daha dusuktir. Bu rakamsal
kiclUklige karsin YCA'larinin ani, beklenmedik ve supheli dlimler icerisindeki énemi ve yeri
kuskusuz yadsinamaz.

Olgularimiz, o6zellikle eriskin YCA predispozan durumlarina vurgu yapmasi agisindan
onemlidir. Aspirasyon agisindan risk tasiyan hasta ve yaslilara yemekleri sirasinda azami dikkati
gOstermek, gocuklari yaslari ile uyumsuz gida ve yabanci cisimlerden uzak tutmak YCA’ na bagl
Olumleri azaltabilir.
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