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�ZET

Zehirlenme olgularÝnda; olgularÝn yaßlarÝ, cinsiyetleri, sap-

tanan madde nitelikleri, birden fazla madde kullanÝlÝp kullanÝl-

madÝÛÝ, tedavi ve komplikasyonlar gibi fakt�rler �zerinde �lke-

mizde ve yurt dÝßÝnda �alÝßÝlmÝßtÝr. Adli TÝp Kurumu 5. Ühtisas

KuruluÕ nda zehirlenme olgularÝ deÛerlendirilerek karara varÝ-

lÝrken, bazÝ eksik belgelerin bulunmasÝ sonucu etkilediÛinden,

bazen de eksik belge ile karar verildiÛinden,  �alÝßmada,  konu-

nun istatiksel olarak deÛerlendirilerek adli-tÝbbi belgelerin ka-

rar aßamasÝnda �neminin ortaya konulmasÝ ama�landÝ. 

Adli TÝp Kurumu 5. Ühtisas KuruluÕ nun 2001 yÝlÝna ait ra-

porlarÝ taranarak, 258 zehirlenme ve/veya zehirlenme ß�phesi

olan �l�m olgularÝnÝn  raporlarÝ incelenerek s�z konusu olgu-

larda yaß, cinsiyet, ila�/ madde,  alÝnma yolu, alÝnma zamanÝ,

�l�m zamanÝ, �rneÛin alÝmÝ ile laboratuarda �alÝßÝlmasÝ arasÝn-

da ge�en s�re, analizin hangi sistemde yapÝldÝÛÝ, kißide baßka

hastalÝk bulunup bulunmadÝÛÝ, maddeden baßka �l�me neden

olabilecek etken olup olmadÝÛÝ, kißinin tedavi g�r�p g�rmedi-

Ûi, maddeye baÛlÝ baßka komplikasyon olußup olußmadÝÛÝ,  bir-

den fazla madde alÝnÝp alÝnmadÝÛÝ, tÝbbi belge ve adli belge olup

olmadÝÛÝ gibi veriler istatistiksel olarak irdelenip, bu paramet-

relerin sonuca etkileri karßÝlaßtÝrÝlarak deÛerlendirildi.    

Anahtar kelimeler: Zehirlenme, postmortem, otopsi, adli tÝp.

SUMMARY

Among intoxication cases, factors like  age and sex of into-

xicated people, substance speciality, whether more than one

substance is used, therapy, complications are studied in Turkey

and other countries. At the 5th Specialization Board of the Sta-

te Institute of the Forensic Medicine of Turkey, when the ca-

ses related to intoxication are evaluated and concluded, some

deficiencies about evidences effect last decision about intoxica-

tion. We intended to study the importance of statistical me-

aning of all variables effecting the conclusion statistically. 

Reports of the 5th Specialization Board of the State Institu-

te of the Forensic Medicine of  Turkey, about intoxicated cases

or suspected intoxicated cases at the year of 2001 are examined.

In all these documents, age, sex, drug/ substance method of du-

ration between substance intake and investigation of substance

in laboratuary, whether any complications and any disease

exist among intoxicated people, any reason other than intoxi-

cation is present to cause death of people, whether any treat-

ment is used for  intoxicated people, number of substances that

are used, whether medical and legal document is present, are in-

vestigated. All data are statistically examined and effect of all

variables to last decision is discussed. 

Key words: Intoxication, postmortem, autopsy, forensic

medicine.

GÜRÜÞ
Bir �l�m olgusunda zehirlenme kußkusu varsa, sonu-

ca varmak i�in; postmortem incelemeler, kißinin �lme-

den �nceki klinik durumuna ilißkin veriler, tanÝk anla-

tÝmlarÝ, olay yeri incelemesi ve olay yerinden alÝnacak

�rneklerin incelenmesiyle elde edilen bulgularÝn t�m�

deÛerlendirilmelidir.

Zehirlenme olgularÝnda postmortem incelemelerle

tanÝ konmasÝ; zehirleyici maddenin ortamda kalÝß bi�imi

ve s�resi, �rneklemenin doÛru y�ntemle yapÝlÝp yapÝl-

mamasÝ, alÝnan �rneklerin laboratuvara ulaßtÝrÝlma ko-

ßullarÝ, laboratuvarda �alÝßÝlan y�ntem ve teknik gibi fak-

t�rlere baÛlÝdÝr. 

S�z konusu fakt�rlerde olumsuzluklar olduÛunda ta-
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nÝ konulmasÝ i�in; kißinin �lmeden �nceki kliniÛini g�s-

teren tÝbbi belgeler, tanÝk anlatÝmlarÝ ve olay yeri incele-

mesi bilgilerini i�eren diÛer adli sorußturma belgelerine

gereksinim duyulmaktadÝr.

�alÝßmada; Adli TÝp Kurumu 5. Ühtisas KuruluÕnda

zehirlenme olgularÝ deÛerlendirilip karar verilirken, ba-

zÝ belgelerin bulunmamasÝ  kararÝ etkilediÛinden, bazen

de eksik belge ile karar verildiÛinden konunun istatistik-

sel anlamdaki �neminin ortaya konmasÝ ama�landÝ.

GERE�  ve Y�NTEM
�alÝßmada; Adli TÝp Kurumu 5. Ühtisas Kurulu 2001

yÝlÝ raporlarÝ i�erisindeki zehirlenmeye baÛlÝ �l�m olgu-

larÝ ve zehirlenme ß�phesi olan �l�m olgularÝna ait ra-

porlar yaß, cinsiyet, ila�/madde, alÝnma  yolu, alÝnma za-

manÝ, �l�m zamanÝ, �rneÛin alÝmÝ ile laboratuvarda �alÝ-

ßÝlmasÝ arasÝnda ge�en s�re, analizin hangi sistemde ya-

pÝldÝÛÝ, kißide baßka hastalÝk bulunup bulunmadÝÛÝ, mad-

deden baßka �l�me neden olabilecek etken olup olmadÝ-

ÛÝ, kißinin tedavi g�r�p g�rmediÛi, maddeye baÛlÝ baßka

komplikasyon olußup olußmadÝÛÝ, birden fazla madde

alÝnÝp alÝnmadÝÛÝ, tÝbbi belge ve adli belge olup olmadÝÛÝ

verileri istatistiksel olarak incelendi. Bu parametrelerin

sonuca etkileri karßÝlaßtÝrÝlarak deÛerlendirildi.

BULGULAR
Adli TÝp Kurumu 5. Ühtisas Kurulu 2001 yÝlÝ raporla-

rÝ i�inde 258 adet zehirlenme iddiasÝ olan �l�m olgusu

retrospektif olarak yeniden deÛerlendirildi. 258 zehirlen-

me olgusunun 123Õ�  (%47,7) kadÝn, 135Õi  (%52.3) er-

kekti. Yaß ortalamalarÝ (min:1, max: 78) 31 ± 17Õ di. 

258 olgunun 247Õ sinde (%95,7) kißinin maddeyi alma

yolu belirlenmißtir. 201Õ inde (%77,8) oral, 10Õ unda

(%3,9) intraven�z, 33Õ �nde (%12,8) inhalasyon, 3Õ �nde

(% 1,2) intram�sk�ler yolla madde alÝmÝnÝn olduÛu bil-

dirilmißtir (Tablo 1).

Tablo 1. Zehirlenme etkeni olduÛu �ne s�r�len maddelerin
kißi tarafÝndan alÝndÝÛÝ yollar

n %

Oral 201 81,4

ÜV 10 4

Ünhalasyon 33 13,4

ÜM 3 1,2

SaptanamadÝ 11 -

Zehirlenme iddiasÝ ile incelenen 258 olgunun 243Õ�n-

de (%94,2) en az bir maddeden, 36 olguda (%13,9) ikinci

bir maddeden, 1 olguda (%0,3) ���nc� bir maddeden ze-

hirlenme  olduÛu �ne s�r�lm�ßt�r. Zehirlenme etkeni

olduÛu �ne s�r�len maddeler, en fazla organofosfat,

uyutucu-uyußturucular, etil alkol, CO, metil alkol, be-

sinler olmak �zere daha az oranlarda analjezikler, anti-

depresanlar, kardiyak ila�lar, kloroform, tuzruhu, zehir-

li gazlar, antibiyotik, siyan�r, amfetamin, kolßisin, mi-

yelo relaksan, antit�berk�loz ila�lar, ins�lin ve mantar-

dÝr (Tablo 5). 

241 olguda (% 93,4) alÝnan  �rneklerde �alÝßÝlmÝßtÝr.

BunlarÝn 144Õ �nde (%59,3) madde saptanamamÝß,

97Õsinde (%40,2) en az bir madde saptanmÝßtÝr (Tablo  2).

YapÝlan incelemelerde, 93 kan  (%71,5), 14 idrar (%10,7),

22 i� organ (%16,9), 1 mide i�eriÛi �rneÛinde (%0,7)

madde saptanmÝßtÝr (Tablo 3). Zehirlenme �n tanÝsÝ alan-

larÝn 126ÕsÝ (%48.8)  hastanede tedavi g�rm�ß, 132Õsi

(%51,2) tedavi g�rmemißtir.

Tablo 2. Saptanan maddeler
Madde n %

Etil alkol 33 27,7

Metil alkol 12 10

Organofosfat 6 5

Uyußturucu 24 20

Antidepresan 12 10

CO 17 14,4

Kardiyak ila�lar 8 6,8

Zehirli gazlar 4 3,4

Miyorelaksan 1 0,9

Analjezik 1 0,9

Amfetamin 1 0,9

Tablo 3.  Hangi �rnekte �alÝßÝldÝÛÝnÝn bilindiÛi (%92.8)
maddelerin saptandÝÛÝ  91 �rneÛin  y�zdesi

n %

Kan 45 49,5

Organ 3 3,3

Kan + idrar 4 4,4

Kan + idrar + organ 5 5,4

Kan + organ 30 33

Üdrar + organ 2 2,2

Organ + mide i�eriÛi 1 1,1

Mide i�eriÛi + organ + kan 1 1,1
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Tablo 6. Zehirlenme kararÝ verilen ve madde saptanan 
olgularda analizin yapÝldÝÛÝ materyal oranlarÝ.

n %

Kan 48 75

Organ 4 6,3

Üdrar 3 4,5

Kan + idrar 1 1,6

Kan + idrar + organ 2 3,1

Kan + organ 4 6,3

Üdrar + organ 1 1,6

Mide i�eriÛi + organ + kan 1 1,6

OlgularÝn 221Õinde (%85.7) tÝbbi belge varken 37 ol-

guda (%14,3) tÝbbi belge yoktur; 255 olguda (%98,8) adli

belgenin var olduÛu, 3 olguda (%1,2) adli belge bulunma-

dÝÛÝ g�r�ld�. �rneÛin alÝmÝ ile analizin yapÝldÝÛÝ s�re

arasÝnda (min: 1, max: 850 g�n) ortalama 90 ± 104 g�n

(median=59) vardÝ. Rapor ÒSonu�ÓlarÝnda; olgularÝn

184Õ�nde (%71,3) ÒZehirlenme varÓ,  ÒZehirlenme var,

�l�mde baßka etken de varÓ, ÒKombine zehirlenmeÓ,

ÒZehirlenmenin kabulu gerektiÛiÓ, ÒZehirlenme var,

�l�mde baßka etmenler i�in  1. Kurula sevkÓ bi�iminde

n %

Zehirlenme var 63 24,4

Zehirlenme var, �l�mde baßka etken de var 9 3,5

Kombine zehirlenme 9 3,5

Zehirlenmenin kabul� gerektiÛi 101 39,1

Zehirlenme var, �l�mde baßka etmenler i�in  1. Kurula 2 0,8

Zehrilenme reddedilemiyor, �l�m sebebi belli deÛil 1 0,4

Zehirlenme yok, 1. Kurula 48 18,6

Zehirlenme yok, kesin �l�m sebebi bilinemiyor 5 1,9

Zehirlenme yok, �l�mde baßka etmen var 1 0,4

Zehirlenmenin tÝbben saptanmasÝ m�mk�n deÛildir 10 3,9

�l�m nedeni belirlenememißtir 9 3,5

Tablo 5. ÒZehirlenme varÓ kararÝ verilenlerde sorumlu tutulan maddeler
T�m zehirlenme kararÝ Zehirlenme kararÝ verilen ve

verilenler analiz ile pozitif sonu� elde edilenler

Madde n n %

Etil alkol 18 13 72,2

Metil alkol 11 7 63,6

Organofosfat 50 4 8

Tuz ruhu, deterjan 2 - 0

Uyußturucu, uyutucu 24 14 58,3

Antidepresan 17 10 58,8

CO 11 6 54,5

Kardiyak ila�lar 10 7 70

Zehirli gazlar 7 3 42,9

Miyorelaksan 1 1 100

Analjezik 3 - 0

Kolßisin 2 - 0

T�berk�loz ila�larÝ 1 - 0

Antibiyotik 1 - 0

Üns�lin 1 - 0

Amfetamin 1 1 100

MuhteviyatÝ saptanamayan ila� 2 - 0

Besin zehirlenmesi (Mantar hari�) 7 - 0

Mantar zehirlenmesi 8 - 0

Etkeni bilinmeyen 6 - 0

Tablo 4. Verilen kararlarÝn ayrÝntÝlarÝnÝn y�zdeleri
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kararlar ile zehirlenmenin saptandÝÛÝ, 54 olguda (% 20,9)

ÒZehirlenme yok, 1. Kurula sevkÓ, ÒZehirlenme yok, ke-

sin �l�m sebebi bilinemiyorÓ, Ò Zehirlenme yok, �l�m-

de baßka etmen varÓ  bi�iminde,  zehirlenmenin saptana-

madÝÛÝ;  20 olguda (% 7,8) ise ÒZehirlenme reddedilemi-

yor, �l�m sebebi belli deÛilÓ, ÒZehirlenmenin tÝbben

saptanmasÝ m�mk�n deÛildirÓ, Ò�l�m nedeni belirlene-

memißtirÓ y�n�nde zehirlenme konusunda karar verile-

mediÛi g�r�lm�ßt�r (Tablo 4). 

OlgularÝn yalnÝzca Òzehirlenme varÓ y�n�nde karar

alÝnanlarÝ incelendiÛinde yaß ortalamasÝ 30 ± 17 olarak

hesaplanmÝßtÝr. 94 erkek (%51,1) ve 90 kadÝn (%48.9)

saptanmÝßtÝr.  

Zehirlenme kararÝ verilen olgularÝn sadece birinde

ikinci bir �l�m nedeni olarak myokard infarkt�s� sap-

tanmÝß (bu olgu hastanede tedavi altÝnda iken �lm�ßt�r),

buna karßÝlÝk Òzehirlenme yokÓ kararÝ verilen grupta 6

olguda zehirlenme dÝßÝnda �l�m nedenleri saptanmÝßtÝr.

Bunlar trafik kazasÝ, y�ksekten d�ßme, travma, elektrik

�arpmasÝ, pn�moni ve boÛulmadÝr.

Zehirlenme kararÝ verilen ve analizde maddenin sap-

tandÝÛÝ grupta etkenin alÝmÝ ile �l�m arasÝnda ge�en s�-

re 1,7 ± 4,1 g�n olarak saptanmÝßken bu s�re zehirlen-

me kararÝ verilen ancak analizde etkenin saptanamadÝÛÝ

grupta  1,9 ± 3,5 g�n olarak bulunmußtur. Her iki grup

arasÝnda student t testi ile bakÝldÝÛÝnda istatistiksel fark

yoktu (p>0,05). 

Zehirlenme kararÝ ile tÝbbi belge mevcudiyeti ve adli

belge mevcudiyeti arasÝnda ilißki X2 testi ile araßtÝrÝlmÝß

anlamlÝ bulunmamÝßtÝr (p>0,05)(Tablo 6-7).

TARTIÞMA ve SONU�
Zehirlenme iddiasÝ olan olgularda erkek sayÝsÝ ile ka-

dÝn sayÝsÝ arasÝnda anlamlÝ bir farklÝlÝk saptanmamÝßtÝr.

OlgularÝmÝzÝn en k���Û� 1, en b�y�Û� 78 yaßÝnda ol-

mak �zere, yaß ortalamasÝ 14-48 arasÝnda geniß bir daÛÝ-

lÝm g�stermektedir. Zehirlenme kußkusu olan olgularÝn

cinsiyet ve yaß ortalamalarÝ benzer �alÝßmalarla (7-9)

uyumludur.

Zehirlenme etkeni olduÛu �ne s�r�len maddeler en

fazla organofosfat, uyußturucular, etil alkol, antidepre-

sanlar, karbonmonoksit, besin, metil alkol, kardiyak ve

analjezik ila�lar, mantarlardÝr. Daha az oranlarda tuz ru-

hu, kolßisin, antibiyotikler, antit�berk�loz, miyorelak-

san ila�lar, siyan�r, amfetamin ve ins�lindir. Olgularda-

ki zehirlenme kußkusu olan maddelerin t�rlerinin daÛÝ-

lÝmÝ benzer �alÝßmalarla (4, 7-12, 14-16) uyum g�ster-

mektedir. 

OlgularÝmÝzda ise en fazla etilalkol, uyußturucular,

karbonmonoksit, antidepresan, metil alkol olmak �zere,

daha az oranlarda da kardiyak ila�lar, organofosfat, ze-

hirli gazlar, miyorelaksan ve amfetamin saptanmÝßtÝr.

Üddia edilen ve analiz sonucunda bulunan maddelerin

karßÝlaßtÝrÝlmasÝnda, organofosfatÝn diÛer maddelere g�-

re analiz �rneklerinde daha az oranlarda bulunduÛu sap-

tanmÝßtÝr; oysa organofosfatÝn, otopsi sÝrasÝnda alÝnan i�

organ ve v�cut sÝvÝsÝ �rneklerinden kolayca analiz edile-

bildiÛi bilinmektedir. Zehirlenme iddiasÝ olan kißilere

otopsi yapÝlarak uygun �rneklerin alÝnmamasÝ veya has-

tanede tedavi g�ren kißilerin v�cut sÝvÝlarÝndan gerekli

analizlerinin yapÝlmamasÝnÝn, delillerin kaybolmasÝna

yol a�tÝÛÝnÝ akla getirmektedir ( 11). 

�alÝßmamÝzda Òzehirlenmenin olduÛuÓ tanÝsÝ alan ol-

gularÝn %99.5Õinde adli sorußturma belgesi olmasÝ,

%86.4Õ�nde tÝbbi belge olmasÝ, Òzehirlenmenin olmadÝ-

ÛÝÓ tanÝsÝ alan olgularÝn  %98.1Õinde adli sorußturma bel-

gesi olmasÝ , %85.2Õsinde tÝbbi belge olmasÝ, buna karßÝ-

lÝk Òzehirlenmenin olup olmadÝÛÝ kararÝ verilemeyenÓ

olgularÝn da %95Õinde adli sorußturma belgesi olmasÝ ve

%80Õinde tÝbbi belge olmasÝ; elde bulunmasÝ gereken

t�m verilere karßÝn sonuca varÝlamayacak olan negatif

otopsi kavramÝnÝ karßÝmÝza �ÝkartmaktadÝr. 

�l�m ile analizin yapÝlmasÝ arasÝnda ge�en s�renin

(min: 1, max: 850 g�n/ortalama 90 ± 104 g�n /medi-

an=59) geniß sÝnÝrlara yayÝlmasÝnÝn postmortem incele-

menin pozitif y�ndeki yardÝmÝnÝ engelleyeceÛi a�ÝktÝr.

Zehirlenme �n tanÝsÝ alanlarÝn �nemli bir kÝsmÝnÝn

(%48.8) hastane tedavisi g�rm�ß olmasÝ postmortem in-

celemelerde negatif sonu� alÝnmasÝna yol a�makta, teda-

vi sÝrasÝnda zehir araßtÝrÝlmasÝ i�in laboratuvar inceleme-

Tablo 7. Zehirlenme kararÝ ile tÝbbi ve adli belge olup olmamasÝ konusundaki ilißki 
Adli belge var TÝbbi belge var

Zehirlenme var (n=184) 183 (% 99,5) 159 (% 86,4)

Zehirlenme yok (n=54) 53 (% 98,1) 46 (% 85,2)

Zehirlenme kararÝ verilemedi (n= 20) 19 (% 95) 16 (% 80)
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si yapÝlmamasÝ da zehirlenme kußkusunu daÛÝtamamak-

tadÝr (3,4,17).

ÒZehirlenmenin olduÛuÓ tanÝsÝ alan olgularÝn %

35.86ÕsÝnda    postmortem analizle,  % 64.14Õ�nde ise tÝb-

bi belge ve adli sorußturma belgelerindeki verilerle sonu-

ca varÝlmÝß olmasÝ postmortem incelemenin deÛißik ne-

denlerle yetersiz kaldÝÛÝ durumlarda ikincil kanÝtlarÝn

�nemini ortaya koymaktadÝr.
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