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39 OLGUDA MEDIKO LEGAL ARASTIRMA

Yazan : Prof Dr. Adnan OZTUREL

Gudalarin® olusturduklar: bogaz ve solunum yolu tikkanmas
seklindeki, asfiksi mekanizmasiyla meydana gelen, havasizliktan
oliimler, bir ¢ok vakada-gbzden kagmakta, teshis edilememektedir.
Bilhassa otopsi yapilmiyan vakalarda tamim miimkiin olmamakta-
dir. Bu tip dliimleri Adli Tip mensuplari, uzun yillar 8nce gézlemis-
lerdir. Bu olgular, adetleri pek ¢ok olmakla beraber Adli Tip litera-
tiiriinde fazla adette bulunmamaktadirlar (7. 10. 11, 12, 14).

Bu hususta, baz noktalardaki, siiphe ve tereddiitler devam et-
mekte oldugundan, konuyu kendi gbzlemlerimin etiidii ile birlikte
ele almayr uygun buldum. S

PK. Haugen (9), umumi yerlerde, lpkantada, piknikte veya
benzeri yerlerde, birden fenalasarak hastalananlara c¢agrilan dok-
torlarin, bu kisilere kalp yetersizligi, coronarit (kalp daman iltiha-
), enfarktus (damar ttkanmasi), miyokard enfarktiisii (kalp da-
mar1 titkanmasi}, damar embolileri (damar tikaglari) teshisi koy-
duklarim ve bu teshise gbre tedavi yaptiklarini, kisinin 6liimii ha-
linde kesin teshisin kondugunu, liimiin solunum yoluna kacan gi-
da parcas: ile meydana geldiginin tammlandiim ve bu vakalar
adetlerinin de pek az olmadiklarnm bildirmis, ancak otopsi yapil-
miyanlarda, bu teshisin miimkiin olmryacag: iizerinde israrla dur-
mustur. :

Bu konuda Arland, Biondi, Haberda, Kratter, Liman, Mul.ler,
prokof, Weiman ve Prokof taraflanindan bir ¢ok gdzlemler yaym-
lanmistir (3), : '
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Valobra (6), gozlemlerine dayanarak, yabanc cisim gida oldu-
gu takdirde; asfiksinin kabul edilip edilmiyecefi sorusunu ortaya
atmigtir. Oliimden sonra ceset oynatilinca gida pargast larenskten
yer degistirip, ozofagusa (yemek borusuna) gecmekte, otopside de
bu besin parcas1 ozofagusta bulunmaktadir..

I — OLUM MEKANIiZMASI :

Oliimiin gesitli mekanizmalarla meydana geldikleri bildirilmek-
tedir. Besin pargasinm, solunum yolunu tikamas: sonucu mekanik
asfiksi husulii ile-suffokasyon ve 6liimiin olusmas: eskiden beri ka-
bul edilen 8liim seklidir (Valobra). Bu vakalarda gida parg¢asi,.so-
lunum borusu (trakea) tistiinde veya icinde ve ozofagusa takilmus
kalmis halde bulunur.

Balloch, Ferenc Késa, Gyorgy Jobba taraflarindan yapilan rad--
yolojik arastirmalar ok ilgingtir.

F. Bezancon, Cricopharyngien kasin (girtlak kasi), ozofagus
cagzim tikamasy gerektidi iizerinde israr ediyor. Fransa'da Chérigie,
Amerika’da Fyke ve Code'un ¢alismalar bu esas roliin 6nemini
gostermistir. Adi gecen kasin iyi ¢alismamasi halinde, besinin orta-
dan sikildigma, iki yutumla, asag: indigini géstermistir.

Balogh ve arkadaglari (3), tarafindan yapilan radyografik yeni
bir etisddde; disfajinin (disphagie, diizensiz yutmanin) 6liime sebep ol-
dugu gosterilmistir. Cricopharyngien kasin solunem borusunun iist
yonden kapanmasim takiben, igirilen, kontrast maddenin ge¢mesi
ile, diizensiz yutma durumu saptanmustir. Ozofagus agzinin agilma-
s1, fonksivonun bozuklugunda, fizyolojik ditzensizlik, disfonfonksi-
von oldugu gésterilmistir. Adr gegen kasin, erken sekilde kasilmasi,
kontraksiyonu; yutma yolunu ikiye béler ve yeni bir yutma hamle-
sini tabrik eder. Organik neden, ne olursa olsun (sinir sistemi ar-
zas1) veya diger nedenler (korku, &ksiiriik, alkolik olma) agiz yo-
luyla solunum yollarina yabana cisim gitmesi, aspirasyon (gidanin
solunum yoluna cekilmesi) olabilecegini Ferone Késa ve Gyorgy
Jobba ilk defa diisiinmiislerdir. Diger bir asfiksi nedeni de bu olay-
da rol oymiyabilir. Bu neden su sekilde husule gelir. Yabanci cisim
nedeniyle, solunum durmasi (Apnée) halinde; agzin, ¢ok uzun bir
zaman kapali kalmasi, derin bir soluk almaya ve biiyitk¢e bir parca
besinin, bogaza solunum yoluna kacmasina sebep olur. DiiZensiz
yutma, genellikle, asfiktik mekanizma ile suffokasyon seklinde .
sule gelen, asfiksi ile §liime sebep olur.
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Feronc Késa ve Gybrgy Jobba, Szeged, Adli Tip Enstitiisiinde
besinlerin solunum yoluna kagmasi ile meydana gelen 17 §lilm va-
kas1 gozlemislerdir. Bu 17 vaka miinasebetiyle yapilan yayinda (6),
malformasyonlarin (anormal gelisimlerin), analitik bir istatistigi
ve etiyolojik faktdrlerin analizleri ele alinmis, literatiir gézden ge-
cirilmis, genellikle literatiirdeki Dbilgiler teyid edilmislerdir. Bu
olaylarda Oliimiin refleks mekanizmasiyla olanlan da bulundugu
gozlenmistir (Balogh ve arkadaslar, Berger ve Pinson ve Voght 3).

Macar yazarlar refleks mekanizmasinda israr ediyorlar. Fizyo-
patolojik bilgilerimiz, kardiyak reflekslerde, &liim oldugunu gbs-
termektedir. Yutma fonksiyonunun, 3 safhas1 vardir. Birinci safha-
da, lokma istemli olarak, bogaza, larenkse gelir. Ikinci safha ise, is-
tek dis1 olan (involanter buyrultu dis1) safhadir. Bu safhada, yutma
refleksi ile, lokma girtlak ve solunum borusuna (Farenks ve trakea)
gider. Bu anda, burun boslugu ve trakea kapalidir, solunum yapila-
maz. Uglincii safha lokmanin ozofagusa, gelmesidir. Yutma merke-
zi, bulbusta (sogancikta) bulunmaktadir. Bulbustaki merkez, iki
ve ficiincii safhay1 idare etmektedir. Hatali yutus hallerinde ve gida
ile .yabanci cisim asfiksisinde, kaza ve patolojik sekilde ve ikinci
safhada husule gelen, koordinasyon eksikligi fonksiyonel diizensiz-
lik olusur. Valobra yukandaki sekilde 8liim husule geldigini tespit

. ettigi 12 vaka vaymlamigtir (6).

Macar yazarlar refleksle, farenks ve larenks bélgesi sikildiz
zaman muhtemelen, 8liim refleksinin husule geldigini kabul edl-
yorlar.

Bu hal, sclunum yolu serbest oldugu ve gidanin ozofagusta bu-
lundugu zaman daha kuvvetli ihtimalle olabilir. Bununla beraber
Valobra, dlitmden sonra, bu kabil olay1 tesbitin giic oldugunu bil-
diriyor. Oliimden sonra gida mideye de inebilir.

Eger bu olaylarda miiteaddit faktér, etkili olnﬁuslarsa, bu kuv-
- veth ihtimal {izerinde durularak, bu ihtimal &litm sebebi kabul
edilir. ' :

BESINLE OLUM HALLERINDE ETKIiLi FAKTORLER :

A — SARHOSLUK VE SUFFOCATION

Macar yazarlar % 25 vakada Alkolemiyi, % 0.130 - % 0.365 ora-
mnda bulmuslardir.
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Amerikan yazarlar1 % 50 vakada % 0.3! bulmuslardir.

Fransiz yazarlarindan ~Derobert, Hadengue, Loriot 8 vakada,
% 61 (18 vakanin 11 vakas1} % 0.28 ild % 0.36 bulmuslardir.

R. Piedelievre'le birlikte Derobert, Hadénq-ue taraflarindan ya-
pilan aragtirmalarda olkoliin, itiraz1 miimkiin olmiyan asfiktik ka-
zalara sebep oldugu goriilmiistiir (5, 13, 14, 15).

Alkol, sinirsel yutma bozuklugunu, ¢ogunlukla olusturan bir
sebeptir (Mallach ve Roseler, Piédelievre, Derobert ve Oztiirel (16).
Sinirsel yutma bozuklugu éliime sebep olmaktadir.

1953 yilinda, 44 yagmda M.S.M. isimli bir adam [okantada 6
porsiyon patates piiresi yer. 5 inci porsiyonda kendini fena hisset-
meye baslar. Agik havaya gikarilir bir ambiilans gagmllr ambulans
gelince sahis hastaneye goturulemeden olur

Agiz boslugunda, Ia're_nks, farenks, ozofagusta, bronslarda .ve
midede piire bulunur, Kanda alkol, binde 2,5 gr. -bulunur (Ferenc
Kosa, Gyorgy Jobba)

1956 vihnda M.N.L. isminde 43 vasinda bir sahis, evinde olii
olarak bulunur. Beyin damarlarinda, énemli bir yerde aterom ol-
dugu saptamir. Larenks, bir et pargasiyla tikali ve parcanmn diger
kistm, 14 em. uzunlugunda ozofagus i¢inde bulunur, Mide de 35 gr.
ivi.gignenmemis et oldugu gortiliir. Kanda, binde 3,6 gr. alkol oldu-
gu tesbit edilir (Frenc Ké6sa, Gyorgy Jobba). '

1963 yihinda, M.B.1. isminde 50 yasinda bir adam, odasinda ki
bulunur. Otopside, orta derecede beyin sklerozu, Farenkste ve la-
renkste, gocuk vumrugu bityilkliifiinde et parcasi oldugu tespit
edilir. Larenks ve Farenks tikali bulunur. Midede yarim litre, igin-
de, ivi ¢ignenmemis et parcalan ve kanda alkol, binde 0.22 gr. ola-
rak tesbit olunur {Ferenc Késa, Gyirgy Jobba).

1965 yilinda M.G.I. isminde 36 vasinda bir adam kendi apart-
man dairesinde fenalik gecirir ve 6liir. Larenks ve Ozofagusta iki
adet biiyiik kestane kadar, et parcas1 bulunur. Mide de varim litre
kaynamus gida oldufu goriiliir. Kanda alkoliin binde 1.3 gr. oldugu
tespit edilir (Ferenc Késa, Gydrgy Jobba).

1966 yilinda, M.K.A. isminde 66 yasimnda bir adam yolda &li bu-
lunur. Beyin damarlarinda skleroz oldugu saptanir. Fena ¢ignen-
mis, yumurta biiviikliiglinde, bir parca ekmek ve et, larenks ve fa-
renks iist kisminda bulunur. Larenksin tamamiyle kapali oldugu
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saptanir. Bt parcastmin alt kisminin ses tellerini .gegip, ozofagusa
kadar uzandifn goriiliir. Mide de, yarim litre alkol kokulu, icinde
et ve ekmek parcalari olan, bir siv1 oldugu saptanir. Kanda alkol
binde 2,2 gr., idrarda binde 2.34 gr. oranda bulunur (Ferenc Késa,

Gyorgy Jobba).

1967 yilinda M.T.A. isimli, 57 yasinda bir adam, bir gazinoda
ani olarak fenalik hisseder. Kendini sokaga atar. Bir ka¢ dakikada
-~ gliir. Otopside kafa king, Frontal lobda ceviz biyiikliigiinde 4 kist
bulunur. Larenks ve farenkste, sirkede hazirlanms, biiylikce bir
parga balik eti bulunur. Bu parga, ses tellerini gecip, ozofagusa ka-
dar uzanmis bir halde bulunur. Mide’de bahik eti pargalan bulu-
nur. Kanda, binde 0,3 gr. alkol tespit edilir {Ferenc Kosa, Gyorgy
Jobba).

1970 ylllnda M.T 1. isimli, 67 yasmda bir adam evinde kiz1 tara-
findan, olii olarak bulunur. Otopside, hafif derecede beyin sklerozu
tespit olunur. Ses telleri tizerinde bir domuz kulagi oldugu sapta-
nir. Domuz kulag bir kisminin larenks ve farenks icinde oldugu
goriiliir. Midede 10 cc. siv1 halinde besin oldufu saptamir. Kanda,
binde 0,12 gr. alkol bulundugu tespit olunur (Ferenc Kosa, Gyorgy
Jobba). ,

B — ANTIKONVULSIFLER VEYA BARBUTURIKLERLE
SUFFOKASYON :

Epilepsi ‘krizi esnasinda, Defobert, Hadengue, Loriot bir -vaka-
da grdamin soluhum yvoluna kacarak &liime sebep oldugunu gor-
miislerdir (3, 4). :

Anii epileptiklerin rolii tartisilabilir. Zira, bunlar larengo tra-
keal boslugun fizyolojik kontroliinii kaybetmesine sebep olabilirler.
Yutma refleksi terminal safhada yavaslar veya cok azalabilir
~ (Larue). '

Aym mekanizma ile Hadengue, Derobert, Loriot'nun, bir va-
kalarinda, 48 yasinda bir kadin 4 komprime barbiitiirik aldiktan
sonra, portakal parcasim, hatali yutarak Slmiistiir. :

- C — HEYECAN VE SUFFOKASYON, AGIZ VE SOLUNUM
YOLLARI TIKANMALARI :

Corvisart'n 1860 da Archives general de Médecine'de yayln-.
fadign bir gézleminden sonra ortaya gikmistir.
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Hastaneye 6gleyin kontrola gelen, Dr. Corvisart, kapicinin co-
ligmadigini, yemegini yedigini saptamistir. Corvisartt gorerek he-
yecanlanan ve siirpriz iginde olan kapict, birden kusmak istemis
kusamamuis, siddetli bir sekilde nefes almis, bundan sonra hare-
ketsiz kalmis ve Olmiistiir. Otopside, larenks ve trakea 'da bulunan
aym madde, midede de tespit olunmustur,

Brouardel'de bir ¢ocukta, buna benzer vaka gozlemistir. Ye-
mek esnasmda, babasi ¢ocuga bagirnus, klzmls, rouk korkmu$.
sivanoze hale glrrms ve olmustur

D — NOROLOJIK SEBEPLER VE SUFFOKASYON :

Macar vazarlan (17 vakamn 9 unda) bulunan beyin lezyonla-
rmin éneminden bahsediyorlar.  Bu patolejik bir olusum veya de-
jeneratif lezyonlar, ateroscleroz olabilir.

Macar yazarlarindan Ferenc Késa ve Gyorgy Jobba'min bir ol-
gusunda tipik bir beyin lezyonu goriilmiistir. Bu vaka sdyle ol-
mugtur. 61 yasinda bir kadin, bir yemek esnasinda bogulur gibi
olur. Oglu ve kiz1 tarafindan sirtina vorulur. 10 dakika icinde 6liir.
Bu kadin bir kag ay dnce, sag tarafinda, felg gecirmistir. Yutma dii-
zensizligine sebep olacak derecede Guvatr da varmis. Bu kadmnin
. otopsisinde, beyin icinde sol lentikiiler cekirdeginde ve capsula in-
terna’da, yumusak ve gri renkte kanamis bir kist bulunur. Ozofa-
gus'un ¢ignenmis bir et pargasi ile tikaly oldugu ve trakeanimn solu-
numa engel olunacak sekilde tikandig, midede ¢ignenmis et parca-
larinin olduklan gomlur

1938 yilinda 36 yasinda, ¢ocuklugunda ensefalit ge¢irmis ve kol
lara felgli olan F.A, isim}i hamim bir cadde tizerinde 8lii bulunur.
Otopside, beyinde hi¢ bir lezyon bulunmaz. Yemek borusu girigin-
de bir tane iiziim bulunur. Midede az sindirilmis uzurn taneleri g6-
riiliir {Ferenc Kosa, Gydrgy Jobba).

1939 yilinda, 72 yasinda M.K.A. isimli bir adarmmn bogulma be-
lirtileriyle yere yuvarlandigy ve cansiz kaldign goriiliir. Oglu babasi-
nin, daha dnce de bdyle oldugunu, Sksiirerek kendini kurtardifin:
bildirmigtir. Otopside, yashlarda goriilen, beyin atrofisi ve beyin
damarlarinda 6neml derecede ateromlar tesbit edilmistir. Larenks
ve ozofagus, lahana parcalariyla kaph bir halde goriilmiistiir. Mide-
de de lahana pargalart ve 1/2 litre sivi bulunmustur (Ferenc Kdsa.
Gybrgy Jobba).
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1951 yihinda, M.Z.1. adinda 82 yasinda bir adam, bir parca mey-
vali pasta yer. Bir siire sonra bir koltuga oturmus olarak 6lit bulu-
nur. Otopside Beyin damarlarimin ateromato ve daralims halde ol-
duklan gézlenir. Farenks ve Ozofagus, trakea ve bronslar hamojen
ve elastik bir madde ile dolu halde goriiliir. Bunun iyi pismemis
bir pasta oldugu anlagilir. Aym besmden 20 cc. midede bulunur (Fe-
renc Késa, Gyorgy Jobba). :

1952 yilmda J.K.V. sehrinde L. J. isimli, 86 yasindaki hanim,
ogle yemeginde bogulur gibi olur. Hastaneye gotiiriiliir, oraya va-
rinca Oliir. Otopside atrofi serebral ve beyin damarlarinda, kireg-
lenmis atoromlar sebebiyle daralma gériiliir. Larenks agzinda kiigiik
bir ceviz biiyiikliigiinde bir hayvan gozii bulunur, Midede 100 cc.
siv1 halinde. besin ve bir hayvan gbzii daha oldugu saptamr (Ferenc
Kdsa, Gyorgy Jobba). '

1965 yilinda JK.V. adinda 73 yasinda, sagr, dilsiz bir adam bir
otomobil tarafindan yere yikalir. 10 giin komada kalir, dolasim ve
solunum yetersizlifinden hastanede oliir. Hafif derecede beyin
sklerozu tespit olunur. Purpura ile, beyin kontiizyonu tespit edilir.

"Larenks, 4 cm. X 2 cm. X 1 cm. biiyiikliigiinde et parcas: ile tikaly
oldugu gozlenir. Midede az miktarda safrali bir sivt ve 4 em. X 1.5

cm. X 1 cm. bityiikliiglinde et parq:am bulunur (Ferenc Késa, Gyorgy .

. Jobba)

1955 yilinda, M.K.A. isminde 75 vasinda biir adam sckakta bas
iistii diiser, kafa travmasi gegirir. 10 giinliik bir komadan sonra
suuru yerine gelir. Durumu iyilesmisken ani sekilde oliir. Otopside,
kafa kirp, sol oksipital lobda ceviz- biiyiikliigiinde bir kontiizyon
(vuruk veri) goriiliir. A1z boslugunda, larenks'de, &zofagustan,
bronslarda, midede grimtrak renkli bir madde bulunur (Ferenc
Késa, Gydrgy Jobba).

1969 yilinda, TK. isminde 74 ‘vasinda bir hanim, hastane salo-
" nunda, siklar soniince, bir bogulma krizi gecirir. Siyanoz husule
gelir. Doktor hastanm yammna gelir. Hastamn agzinda, ekmek ve
3 cm. uzuntugunda bir sosis pargas1 goriiliir. Bir kag dakika sonra -
oliir. Kalp yetersizligi ve sizoid psikopatik reaksiyon teghisi konur.
Otopside, larenks, farenks, ozofagus ve bronglarda, midede ekmek
bulunur (Ferenc Kosa, Gyorgy Jobba).

Amerikan yazarlari norolojik nedenler {izerinde daha fazla 1s-
rar ediyorlar. Bu yazarlardan baznlar, bu lezyonlarin yutma bozuk-
lugu yapmayacagmi sdyliiyorlar. - Muhtemelen bu lezyonlar, Veiel-
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Iard 1n bﬂledlgI gibi farenks agzmda hatah yoldan yutum husule
getirmektedirler.

E -~ MALFORMASYON'VE SUFFOKASYON :

Stenoz (daralma) ve kohjenital malformasyon (dogustan var
olan anomaliler) veya ozofagustakl ariza, bu tip kazalara sebep olur-
lar.

1936 yilinda Derobert, Hadengue, Loriot taraflarinda gozlenen
bir vakada, 50 yasinda, ozofagusu iist tarafinda darhik olan bir
adam, «pet de Monne» denen pastaya benzer bir boregi yutarak ol
miistiir.

F — YASLILIK VE SUFFOKASYON :

Yasli sahislarda meydana gelen, kaza seklindeki asfiksilerden,
biitiin yazarlar stz etmektedirler (2).

J. Bilger (1) 1956 da verdigi tezinde, ihtiyarlardaki yutma bo- -
zukluklarindan bahsetmistir. Tiikriik salgis1 azalmas), lokmanm te-
sekkiiliimu yetersiz kalar, Farenks konstirikt6r kasi, biiziicii kas1 ve
damak kaslar farenksin diger cesitli kaslarla birlik olmasi, koordi-
nasyonu, yutma fonksiyonu bozukluguna sebep olabilir. Otopside;
larenks mukozas: niteligi bozulmasi, larenks kikirdag: kemiklesme-
si epiglotte’'un kiiclik dil fibrozlesmesi gozlenebilir. Ozofagus kas-
* larinda, toniis diismesi, ozofaghs hareketi azalmasina sebep olurlar.
Omurga ¢cikmtilan, ozofagus basincina sebep olurlar.

II — GIDANIN BULUNDUGU YER:

A — SERT MADDELER :

Vakalarin ¢ogunda, Farenkste ve larenkste yumak geklinde ve-
va trakeada kalmis besin pargalan larenks kikirdaklan tizerinde
de bulunabilirler. Biiyiik olan gidalar, gesitli tarzda suffokasyon
meydana getirirler.

Trakeaya direkt olarak giren gida; ozofagusa giren gida kitlesi
aga@ inmez, epiflottis, kiigiik dil altindan trakeayr kapatir.
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B — SIVI HALINDE BESINLER :

'Bu tip besinler, kiiciik brongiyollere (hava keseciklerine) ka-
dar gidebilirler.

IIT — YUTULAN MADDENIN TABIATI :

_Her tiirlii gida, besin, bu tip vakalarda bulunabilirler. ‘Ameri-
kan ve Macar yazarlan et ve ekmegi cogunlukla gérmiislerdir. Mey-
valardan iiziim ve portakal bir vakada pasto olarak, Derobert, Ha-
" denqué, Loriot’nun 1936 yxlmda pet de Monne, isimli pastay1 bo-
. gazda gozlediklerini, daha onceki kisimda bildirmistir.

Ferenks Kosa ve Gyorgy Jobba taraflarindan, 1971 yilinda ya-
yinlanan 17 vakada, 8 et parcas1 2 iiziim lokmasi, bir lahana parca-
s1, bir hayvan gozii, bir piire pargasi, bir balhk eti, bir ekmek par-
¢asl, bir domuz. kula@ bir sebze asfiksi ile Sliime sebep olmustur.

IV — YAS:

Macar yazarlar 8 ay ila 86 yas (6 kadin, 12 erkek); Amerikan
vazarlan 45-77 yas (3 kadm, 6 erkek), Fransiz yazarlar (L. Dero-
bert, A. Hadenque, J.N. Loriot 37-77 yas (5 kadin, 13 erkek) sapta-
mislardir. Biitiin bu vakalarda iki tip yas gurubu bahis konusudur.
Birinci tip vakalari, kiiciik c¢ocuklar teskil etmektedirler. Tkinci
tip olgular1 ise, ¢ofunlukla goritlen yaghlar clusgturmaktadirlar.
Ikinci tipte, ¢igneme durumunun Snemi c¢ok biiyiiktiir. Besinler-
den, bogaz tikanmasi seklinde, siiffokasyon ile husule gelen kaza
tiirli liimlerden olusan, Adli vakalardan, 1447 kisilik bir istatistik
icinde % 1.7 (18 vaka) 1969 yilinda Fransiz Adli Tip cemiyetinde
J.N. Loriot tarafindan teblig olunmustru. 1970 yilinda LK. ismin-
de 11 aylik, gok Oksiiriigii olan, egii bronsitli bir gocuk, ¢ocuk ens-
titiisiinde 6gleyin verilen yemekten bir miktarn solunum yoluna
kacar ve gocuk hemen oliir. Otopside, Larenks, farenks, bronslar-
da, sebze parcalan bulunur (Ferenc Kosa).

1951 yilnda, B.E. isimli 9 ayhk bir ¢ocugun annesi gocugun
tiziim vedigini farkeder. Cocuk herhangi bir yardim yapilamadan
bogulur. Bir kac dakikada oliir. Annesi hi¢ bir yardimda buluna
'maz. Otopside larenks girisinde bir liziim tanesi ve midede 3 iiziim
tanesi bulunur (Feronc Kosa).
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VI — YUTULAN GIDANIN BUYUKLUGU :

1932 yilinda R. Piédelievre’in yarum portakal biiyiikliigiindeki
et pargasi; Derobert, A. Hadenque, J.N. Loriot'nun bir vakalarn-
da, 14 cm. uzunlukta et pargasi; diger bir vakalarinda 11 cm. uzun-
luk, 4 cm. genislik ve 2 cm. kalinlikta bir et parcas); Macar yazar-
larmin vakalarinda, yumurta ve gocuk yumrugu bilyiikligiinde et
parcas: goriillmiistiir,

Goriilen pargamin biiyiiklitkleri yaymmlanan vakalarin pek azin-
da bildirilmistir. Cok acikan sahislar, ekseriya ivice ¢ignemeden
yutarlar. Cok biiyiik olan besin pargasi, larenski tikar ve dksiiriik-
le disar1 anlamaz.,

Bu olayda muhtemelen 2 fakidr rol oynar,

A — CIGNEME :

Iyi bir yutus igin, lokmamn birlik olmasi (homojenize) ve
tikriikle iyi kargmas: lazimdir. Disler iyi olmali, lokma iyi ¢ig-
nenmelidir. Amerikan yazarlart bu problem iizerine egilmislerdir.
9 vakadan 5 inin, alt ve iist ¢enede protez oldugunu bildirmisler-

dir. Diger bir vakada miiteaddit dig eksik bulunmugtur. Yalmz bir
vakada biitiin disler tam bulunmustur. Bu husus Macar yazarlari

tarafindan da bildirilmistir. Dis durumu Gnemlidir. Biitiin vaka-
larda yutulan parca ya hig ¢inenmemis veya gok az ¢ignenmis bir
halde goriillmiistiir,

B — DAMAK ANESTEZIiSH :

Damak anestezisi, -alkol almms sahislarda ve sinirsel lezyon
olanlarda bir rol oymyabilir. Boyle bir anestezi sahsin, agzinda
bulunan maddenin biiyiikliiglinii tahmin etme niteligini kaybettir-
mekte ve Farenks boslugunu gecebilecek lokmadan daha biiyiigii-
nii yutmasina sebep olmaktadir.

Normal bir sahis, yutulan lokma biiyiikliigiinii, hacmini bilir.
Bu bilis ¢ok Onemlidir. Lokma biiyiikse, bunu kiigiiltmek igin, gi-
da bir siire daha ¢ignenir. Bu anestezi, duygu bozukluklari, 8liim-
den sonra. post mortem sekilde bir yorumsa, miisait degildirler.

Bu sekil 6liim vakalarinda, bazan besin biiyiikliigiiniin etkisi
hususunda, ihtiyath olarak fikir yiiriitmek gerekir. Oliimde biiyiik
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besin par;am rol oynamamls olabilir. Bu hususa bilhassa R. Piede-
lievre, M. Muller egilmiglerdir. -

Carvin'in bir vakasinda, nitroz buharlaryla zehirlenerek dlen
‘bir cocugun midesinde iri bir portakalin yarisi, aynen ¢ignenme-
mis olarak bulunmustur. 8 cm. capinda olan portakal, solunuma,
mani olan bir yerde dursa, asfiksi yapacaf muhakkaktir. Bu tesa-
diif eseri olarak bu portakal pargasi solunumu tlkamadan mideye
inmigtir,

VI — KAZA SEKLINDE ASFIKSILER VE TEDAVI, BAKIM
' SORUMLULUGU

Macar yazarlan sorumluluk iizerinde duruyorlar. Bu asfiksi-
lerin biiyiik bir kisrm dnlenemezler ama, bazilarinda uyanik olmak -
kazay1 &nliyebilir (Cocuk, akil Hast. gibi} Acil bir trakeotomi ya-.
pilabilir. Solunum borusu ameliyatla agllarak kisinin hayat1 kur-
tarlabilir. :

BESINLE SUFFOKASYON S$SEKLINDE BOGULMALARDA,
MEDIKO LEGAL ARASTIRMA.

. A.U. Tip Fakiiltesi Adli Tip Kiirsiisiinde, biiyiik bir kism tara-
findan 1947-1976 yillan arasindaki 30 sene iginde yapilan 1674 otop-
. siden 23 adedi % 1.37 si, besinle bogulmadir. Uyesi bulundugum
Yiiksek Saghk Surasmna gelen hekim suglan ile ilgili 745 otopsi ol-
gusunun, 181, % 2.15 unun besinle bogularak 6liim oldugu goriil-
miistiir. Bu rakamlardan, A.A. Tip Fakiiltesi Adli Tip Kiirsiisti yiiz-
de oram, Derobert tarafindan bildirilen yiizde orana ¢ok vakin olup,
ondan 0.004 (% 0.04) eksiktir. Yitksek Saghk Sdrasi yiizde oranla- -
r ise 0.0045 (%0.045) fazladir. Orantilar birbirlerine yakin bulun-
mustur. Biitiin vakalar 2419 olup, 39 u besinle bogulma olduguna
gore Oliim oram % 1.81 dir.

Vakalarimz 39 adettir. % 58,94 Al Adh Tlp Kiirsiisii olgu-
larini, 41.06 s1 Yiiksek Saghk Strasi olgularini teskil etmektedir.

39 besinle siiffokasyon seklinde solunum yolu tikanmas: ile
bogularak oliimde; 6liitm mekanizmas1; &limde etkili faktsrier;
gidanin bulundugu ver; yutulan besinin tabiati cinsi; yag, yutulan
besinin biiyiikliigii, ¢igneme ve dis, protez, durumlarl mediko le-
gal 6zelikler aragtiriid,
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[ — OLUM MEKANI{ZMASI

-

2419 otopside 8litm mekanizmas: asagidaki sekil ve oranlarda
bulunmugtur.

22 vaka % 5642 Mekanik Asfiksi (Solunum iist
yolu titkanmast).

9 vaka % 23,07 organik etgenli mekanizma,

8 vaka % 20.51 mekanizma kesinlikle tayinfoluna— '
. _ —— madi. Refleks mekanizmast ile
Toplam 39 % 100,00 olabilir.

Besinle Suffokasyon seklinde Gliimlerde etgen faktorler

8 vaka % 20.51 Alkol
7 » % 1792 yaghhk
6 » % 15.38 Norolojik Ariza.

2 vaka % 5.12 | Atrofi  serebrai.
cerebro skleroz

2 » % 5.12 Tiimor beyinde.
1 » 9% 258 Serebral kanama.
1 »- % 238 Kist serebral.

» % 1025 korku, heyecan v.b.

» % 2.58 Larenkste timor.

% 2.58 Trakeda Tiimor.

» 9% 2.58 Trakeda Darhi

» % 2.58 Trakea basins1 {(Troit ile)

P - S -4
¥

I — GIDANIN BULUNDUGU YER:

19 vaka % 49.73 Larenkste, Trakea iistiinde.

12 » % 30.76 Larenks, trakea, ozofagus iistiinde.

8 » % 2051 Trakea, solunum yollan.

39
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III — YUTULAN MADDENIN, BESININ NITELIGI :

a — Besinin kivami. Sert veya. siv1 besinler.
31 vaka % 79.23 sert veya sertce besinler.
% 2051 stvi veya sivi gibi veya kiiglik pargah

g8 »

besinler.

b — Besinin cinsi.

8

7 »
7 »
2 »
2 »
2 »
1 »
1 »
1 »
i »
1 »
1 »
1 »
1 »
i »
1 =»
1 »
1 »
1 =»
1 »

9%
%
%

%

0/0
04

%

%
0%
%
%
%
%p
%
%
%

. B

%

.0/0

vaka % 2051 ekmek

19.92 et (4 parca et, 1 doner kebap 1 bifter)
'5.12 Pide. '

5.12 Kavun.

5.12 Seftali

5.12 Piire

2.58 Tarhana corba (ekmekll)

2.58 Krem karemel

2.58 Asure

2.58 Sarimsakh yogurt '
2,58 Pilav icinde, 20 cm. uzunlugunda kinnap
-2.58 Pathican kizartma

2.58 Imam bayldi.

2.58 Tahin helva _

2.58 Kos helva cevizli

2.58 Baklava '

2.58 Ispanak

'2.58 Uziim

2.58 Badem tanesi

258 Portakal '

. IV — YUTULAN GIDA BUYUKLUGU VE DI$ VE PROTEZ DU- -

"RUMU :

En biiyiik besin yarim yumruk biiyiikliifiinde bir portakal
parcas: idi. 31 vaka % 79.23 besin sert kavamh kismen veya tama-
men ¢ignenmis lokma halinde idi. Bir veya bir ka¢ parca olanlar
vardir. 8 vaka siv1 veya siviya benzer sekilde trakeada ve solunum
yollarinda, akcigerlerde bulundu, 20 vaka % 51.28 protez yok, eksik
ve bakimsiz ciiriik disler bulundu. 8 vakada % 20,52 disler yasa
gore tam bulundu, 11 vakada % 28.20 alt ve ust cenede tam veya
yarim protez oldugu tesbit edildi.
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V — DIGER MEDIKO LEGAL DURUMLAR :
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1 — YAS

0.1 Yas 13 Yas | 35 Yas 5.7 Yag 7-12 Yag t 1318 Yas

1 Adet 6 Adet 1 Adet — Adet 1 Adet 1 Adet
% 2.58 o 14.38 % 2.58 — 9% 2.58 % 2.58
19-20 yas 25-29 Yas | 2529 Yag | 3039 Yas | 4049 Yas | 50-50 Yas

— 1 Adet 1 Adet 3 Adet 6 Adet 12 Adet
% 2.58 % 258 | % 7.66 % 14.39 % 30.76

60-69 yas 70-80 Yag

S Adet 2 Adet
% 12.82 % 5.12

1-3 yas arasmda Oliimiin oldukca yiiksek bulunmas: Snemlidir.
Bu yasta ¢ocuklara yiyemiyecei besinler verilmekte agz doldurul- .
makta, cocugun. bofuimasina sebep olunmaktadir.

Yashilarda protez bulunmama orami, bizde viiksektir. Protez
yaptirma olasiliklan yeterli degildir. Lokmay iyi ¢ignememe oram
da bizde yiiksektir. Yabanc1 literatiirde besinle siiffakasyon 8-86
vaslar1 arasinda goriilmektedir, Bizdeki kadar diger yerlerde kiigiik
gocuk ve bebeklerde suffokasyon bulunmamaktadir.

2 — BESINLE SUFFOKASYON SEKLINDE BOGULANLAR-
DAN CINSEL DURUM : 25 kisi erkek 9% 64.10; 14 kisi kadin
% 35.90 dir. Erkek oram fazladmr. : '

3 — Besinle bogulanlardan; 21 kisi sehirli % 53.85 ve 18 kisi
koylidiir (9% 46.15). Sehirli koylii arasinda gok fazla fark yoktur.

4 — Besinle boéulan]ardan 10'ki$i gocuk % 25.66; 18 kisi be
kar % 46.24; 11 kisi evlidir (% 28.20).

5 — BESINLE BOGULANLARIN EGITIM DURUMLARI

8 kisi -5 yasta... ... ... ... ... ... ... ... ... % 2051
1 » . ilk okula devam ediyor ... ... ... % 258
13 »  ilk okul mezunu ... ... ... ... ... % 24.89
5 » orta okul mezunu ... ... .. ... % 1188
2 » Lisemezunu ... .. .. .. .. .... % 512
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» ‘Liseye devam ediyor ... ... ... ... % 258

1
2 » Yiiksek okul veya fakiilte mezunu % 5,12
7 » Egitim durumu saptanamadi ... % 17.92
39
6 — BESINLE BOGULANLARIN MESLEK VE MADDI DU-
RUMLARI :
8 kisi % 2051 Emekli Memur
5 » 9% 14.48 Emekli isci
8 » % 20.51 Cocuk
5 » 0% 14.18 ciftci
3 » % 765 Ev kadm
2 » % 5.12 Sgrenci
1 » % 258 Berber
t » 9% 258 Makinist
I » % 258 Subay
1 » % 258 Okul Hademesi
t » % 258 Mihendis
t » 9% 258 Ofrentmen
1. » % 258 Bahqtvan
39 100.000 -

7 — BESINLE BOGULANLARDAN HASTANEYE KALDIRI-
LABILEN : ‘ '

3 kisi % 7.66 dir. Bunlar .1-3 saat i(;indé Olmislerdir,

Diger vakalarda dliim 5-30 dakika arasinda degismekte- -
dir. L :

8 — BESINLE BOGULANLARDA OLUM YERI:
14 kisi %

»

t—wwmoq
¥ ¥ v % ¥

39

%
%%
%%
%%

%

%

35.89 Ewde
16.00 Sokakta
14.38 1s yerinde
11.83 Bahgede
7.66 Hastanede
7.66 Ormanda
258 Plajda.
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9 — BESINLE BOGULANLARIN OLUM YILI, AY ve GUND:

1947 vl

48
49

1950 -

51
52
53
54
55
56
57
58
59
1960
61

- 62
63
64
65
66
67
68
69

1970

i
i

72
73

74 -

75

1976

¥ ¥ ¥ v v ¥ oy ¥ ¥ ¥ uv g

»

»

¥ v ¥ w

1
1

" .
v —nwwu_wmmumwn—ah.muwo—wwl-—--——|'|-N| |

kisi
»

kisi

kisi

=)

¥ ¥ ¥ ¥ ¥ ¥ ¥ ow ¥ w v 9w ¥ ¥ ¥ ¥

1947 - 1950 Yillan
1951 - 1960
1961 - 1970
1971 - 1976

»

»

»

Kisi % 258

~— 258
% . 2.58

% 512

% 2.58
% 2.58
% .2.58

% 7.66
% 5,12
% 258
% 5.12
% 2.58
% 2.58
% 10.25
258
% 5.12
% 5.12
% 7.66

% 512

% 5.12
% 5.12
% 7.66
% 7.66
% 7.66
% 258

2 kisi % 5.12
10 kisi % 27.28
19 kisi % 49.71.
14 kisi % 37.89

Bu duruma gore 1960 yihndan sonra &nemli bir artis goriil-
mektedir. Bu durumun nedenini izah etmek olasilifi bulunma-

MIST,
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OLUM AYLARI: _
Ocak 1 kisi % - 258 -
Subat 4 s % 1025
Mart = 3. » % 766
Nisan 2 » % 5.2
Mayis 4 » % 1025
‘Haziran 3 » % 766
Temmuz 5 » % 12.82
Agustos 6 » % 1566
Eylid 3 » % 766
Ekim 2 » % 512
Kasmn 3 » % 7.66
Aralk 3 » % 766

39 % 100.000

OLUM GUHLE-RT :

Pazar 7 kisi % '17.92
Pazartesi 5 -» % 1282
Sals 4 » % 1025
Carsamba 6 » % 1538
" Persembe 4 » % 10.25
Cuma 5 » % 12382
Cumartesi 8 » % 2056
39

10 — SIGARA icip 1g:m1yen:1ér ancak. 19 kiside saptanmmgtir.
Bunlardan 12 kisi % 68.94 sigara icenleri; 7 kisi % 30.76 kisi
sigara igmiyenleri teskil edlyorlardl

11 — ALKOL E'I‘GISuI ancak 8 .kjsade saptamms-ﬁ),r 8 kisi
alkol etgisi (% 20.51) dlmiis ve kanlannda a.l,kol bulundugu goz-
lenmistir. .

12 — UYUSTURUCU MADDE VE UYKU iLACI ALANLAR:
Esrar 1 kisi % 2.58.; uvku ilac1 4 kisi % 10.24 oraminda bulunmus-
tur. : ' _

13 — UYRUK : 36 kisi % 92.34 iiniin Tirk uyrugunda; 3
kigi % 7.66 iiniin (1 kisi Urdiinli, 1 kisi Irakb 1 kisi Isvigreli
tiirist) yabanci uyrukln olduklart saptanmmgtir.
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OZET : Besinle siiffokasvon seklinde Oliimler tizerinde hleralur. mediko
legal arastirma vapilds,

Besinle siiffokasyon seklinde oliim, 2419 adli vakadan 39 unda % 1.81
oranminda bulunmustur. Oliim mekanizmas1 bakimindan en viiksek oran,
% 5642 olarak, solunum iist yolu nkanmasi seklindeki mekanik asfiksi
tipi bulunmustur. Suffokasyonda, etgen faktdrler % 20.51 alkel, % 17.92
vashihk, % 1538 norolojik anmzamn onde gelmekte oldugu, bu etgenleri,
korku, hevecan, tiimor, solunum borusu darhk ve basincimin takip ettikleri
saptanmstir. Yutulan madde % 79.23 oraninda sert veya sertce kivamh olup,
% 2051 ekmek, % 17.92 et, % 5.12 ser pide, kavun, sefiali, piire ve % 2.58
oraminda ise tarhana, krem karamel, sarimsakli yogurt, plav oldufu gz
lenmistir. Yutulan maddelerden en biiyiifiinin, varim vumruk cesametin-
deki portakal parcasi oldugu saptanmistir. % 28 vakada alt ve iist genede
tam veya yanm protez bulundu, 0-3 yas arasinda % 1696, 50-59 vas ara-
sinda % 30.76 orarmnda Slim gozlendi. Olim' % 64.10 erkek, % 3590 ka-
dinlarda gbziendi. % 53.85 sehirli, % 46.15 koyliide, suffokasyonla OSHim
olmustur. Bekar oram % 4624 idi. % 2566 s1 0-18 yas aras) ve % 28.10
evli kisilerdir. %% 11.28 kisi ilk okul mezunu ve % 2051 -emekli memur,
" 1448 emekli isci, % 1448 ciftci olup, differ bazr meslekler daha asag
oranda bulunmustur, Hastaneye kaldinlabilen % 7.66, evde Olitm % 35.89
‘'sokakta Olitm % 16.00, is verinde &lim % 1438 oraminda gozlenmistir.
1947-1976 villar arasindaki Sliimlerde i, 6liim aylart, $liim giinleri arasinda
bir Gzellik bulunmamustir. Sigara icin % 68.94, uyku ilacr alan % 1025
oraninda gozlenmistir. Olenlerden % 7.66 smin vabana uyruklu oldugu
saptanmstir. Almacak bazi tedbirlerle 8liim oramnin azaltilabilecefii kani-
sina vanlmstir,

Resuma

Dans cet article, on a fait une étude, sur 3% cas morts, 2 cause de
suffocations des mourritures ou point de vue de Médecine Legale, On a
fait pendant des années 1947-1977, 2419 Autopsies Medico Legale. Les
asphixies par curs ctrangers alimentaires ne sont pas exceptionnelles. Le
poursantage dans notre autopsies 1.81 %. On a determiné dans cette travail,
le mecanisme, les maladies, medicament, et formes et les noms des no-
urritures qu'on a causé suffocation. On a étudié Vages; sexes; citadens ou
paisans; mariés, celtbataire; sitilations .de l'enseignements; professions;
mort des jours et mois etc. Cec cas leurs permettent d'auire pars de
montrer les problemes de responsabilité  soulévés et en cas de soins
insuffisant quel qu'en soit Pauteur.
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