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Ozet

Strangulasyon olgularinda boyun organlarinda saptanan bulgularin degerlendiriimesi amaciyla Adli
Tip Kurumu Morg ihtisas Dairesi’nde 1998-2002 yillari arasinda otopsisi yapiimis olgular icinde bagla
bogma, elle bogma ve boyuna basi tatbiki sonucu 6lim olgularina ait otopsi raporlari, olay yeri
inceleme ve 6lU muayene tutanaklari retrospektif olarak incelendi.

Bu dénem iginde saptanan toplam 56 olgunun 23’G erkek (% 41.07) ve 33’0 kadin (% 58.93) olup,
yas dagihmi incelendiginde en fazla olgunun 21-30 yas grubu iginde (n=16, % 28.57) oldugu
saptanmistir. Boyun bolgesinde telem, abrazyon, ekimoz gibi travmatik bulgular olgularin 50’sinde
belirgin olarak saptanmis olup, 6 olguda ¢lrime nedeniyle boyun bélgesinde travmatik degisim
degerlendirilememistir. Boyun bodlgesi disinda travmatik bulgular 27 olguda saptanmamig olup,
ekimoz, raddi vasifta yaralar ve kesici delici alet yaralari gibi bir ¢ok tipte travmatik bulgu olgularin
29unda (% 51.78) saptanmistir.

Olgulardan 21’sinde (% 37.50) TK ve HK’da kirik saptanmamis olup, taniylr yumusak dokularda
saptanan ekimozlar desteklemistir. HK ve TK her ikisinde de ekimozlu kiriklar 11 olguda (% 19.64),
sadece HK’da ekimozlu kirik 11 olguda (% 19.64) ve sadece TK'da ekimozlu kirik 9 olguda (% 16.07)
saptanmistir. Olgulardan sadece 8'inde dilin incelendigi ve bu olgulardan 7’sinde dil kesitlerinde
ekimozlar oldugu saptanmistir. Asfiktik bulgu olarak kemozis, 16 olguda pozitif olarak bildirilmis olup
diger olgularda bu tirden bir kayit olmadigi saptanmistir. 0-10 yas arasi olgularin tamaminda kirik
saptanmamis olup, 11-20 yas grubunda olgularin ¢gogu (6 olgu) ve 21-30 yas grubunda da olgularin
1/3’Unde kirnk saptanmamistir. 0-30 yas grubundaki 29 olgunun 17’sinde (bu olgularin % 59’u) kirik
saptanmamistir. 50-70 yas arasi olgularda 1 olgu disinda timunde kirik saptanmistir.

56 strangllasyon kaynakli 6lim olgusundan 27’inde (% 37.50) HK ve TK’da kirik saptanmadigi
dikkate alindiginda strangllasyon olgularinda boyun boélgesi diseksiyonu sirasinda daha dikkatli
olunmasi, organlarin stereomikroskobik incelemesi ve larinkste intrakartilajen6z hemorajinin tespiti igin
Ozellikle asi olgulari ile kargilastirmali galismalarin yapilmasinin gerekli oldugu sonucuna variimistir.
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STRANGULATION DEATHS IN ISTANBUL

Summary

To evaluate the internal findings in neck organs of Strangulation cases, autopsy reports of
strangulation cases detected between the years 1998 and 2002 were retrospectively analyzed.

Of the total 56 cases, 23 were male (41.07 %) and 33 were female (58.93 %). The most crowded
group was 21-30 age group and there were 16 cases (28.57 %) in this group. Traumatic findings such
as bruise, abrasion and ligature mark in the neck region were detected in 50 of the cases but it was
not possible to differentiate such findings in 6 cases due to decomposition. There were traumatic signs
such as blunt traumatic wounds, bruises and sharp force wounds in other parts of the body in addition
to the neck region in 29 cases.

Of the cases in 21 (37.50 %) there was no fracture in hyoid bone and thyroid cartilage and in these
cases the diagnosis was supported by presence of ecchymoses in soft tissues. Fracture both in hyoid
bone and thyroid cartilage were detected only in 11 cases (19.64 %). In 11 cases there was fracture
only in hyoid bone and in 9 cases only in thyroid cartilage. It was determined that the examination of
tongue was carried out only in 8 cases and in 7 of these cases ecchymoses were detected in sections.
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Because of the fact that in 21 (37.50 %) of total 56 strangulation cases, there was no fracture in
hyoid bone and thyroid cartilage, it was concluded that the dissection of neck region in strangulation
cases must be carried out carefully and stereoscopic examination of organs must be taken into
consideration. To detect the intra-cartilaginous laryngeal hemorrhages, comparative studies of
hanging and strangulation need to be carried out.
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Giris ve Amag

Strangulasyon; mekanik asfiksi formlarindan biri olup, boynun distan basi altina alinmasi
sonucunda olusmaktadir. Elle bogma ve bagla bogma en klasik érnekleri olusturmakta ise de 6n kol
ya da sert bir cismin kullaniimasi seklinde (boyun kilidi) de olabilmektedir (1,2).

Olgularin harici muayene bulgulari ve otopside saptanan i¢ bulgular kullanilan araca gore
degisiklikler gosterir. En sik kullanilan yéntemin bag (¢codunlukla da ip) ve el oldugu bilinmekle birlikte
bag olarak kullanilabilecek her tlrden obje ile uygulanmasi mimkuindar.

Tarihsel surecte bir ¢cok toplum tarafindan bir infaz yontemi olarak kullaniimig olan bagla bogma
olgularinda orijin ¢ogunlukla cinayettir (3). Suisid ve kaza orijinli olgulara da nadir de olsa
rastlanmaktadir. Elle bogma olgularinda ise orijin her zaman igin cinayet olup, genellikle bu olgularda
diger asfiktik yontemlerin de birlikte kullanildidi dikkati ¢gekmektedir (adiz-burun tikanmasi, goégus —
karin tazyiki gibi).

Boyun bdlgesine uygulanan fatal travma siklikla gok kisa yasam suresi ile birlikte oldugundan ¢ogu
olguda vitalite lehine olan bulgularin saptanmasinda zorluklar ¢ekilmektedir (4). Otopside saptanacak
bulgular adli tahkikat sirecine ve 6zellikle orijin tespitine 6nemli katkilar saglayacadindan bu olgularda
vitalite bulgularinin atlanmamasi acisindan dikkatli bir boyun diseksiyonu otopsinin en &énemli
unsurunu olusturmaktadir.

Elle bogma olgularinda boyun bdlgesinde 6zellikle boyun kenarlari ve mandibula alt kisimlarda
yogunlasan ve genellikle yuvarlak sekilli olan ekimozlar, yarim ay seklindeki tirnak izlerinin i¢
bulgularla birlikte ayirici tanida énemli oldugu bildiriimektedir (3,5).

Homisidal asfiksi olgularinin degerlendirildigi bir ¢alismada toplam 133 olgu arasinda bagla
bogmanin olgularin gogunlugunu olusturdugu (n=48) ve bu olgularin % 86’sinda konjuktiva velveya
sklerada petesiler saptandigi, ancak olgularin sadece % 12.5'inde hyoid kemik ve/veya tiroid
kikirdakta fraktur goéraldagu bildirilmistir. Ayni ¢alismada elle bodma olgularinda ise erkeklerin
tamaminda ve kadinlarin da yariya yakininda bu turde kiriklar saptanmigtir (4).

Asfiktik 6limler arasinda asi, Ulkemizde sik olarak intihar araci olarak kullanilan bir yontem iken
bagla bogma ve elle bogma, boyuna basi tatbiki gibi olgulara daha az siklikta rastlanmaktadir. Bu
calismada, istanbul’da strangiilasyon kaynakli 6lim olgularinda saptanan otopsi bulgularinin ézellikle
vitalite bulgular 6zelinde tartisiimasi amaclanmistir.

Gereg ve Yontem

Adli Tip Kurumu Morg ihtisas Dairesi’nde 1998-2002 yillari arasinda otopsisi yapilmig olgular iginde
bagla bogma, elle bogma ve boyuna basi tatbiki sonucu 6lim olgularina ait otopsi raporlari, olay yeri
inceleme ve 6l0 muayene tutanaklari retrospektif olarak incelendi.

Bu ddnem icinde saptanan toplam 56 olgu calisma kapsaminda degerlendirilmis olup, yas ve
cinsiyet sinilamasi yapilmamigtir. Olgular demografik veriler, boyun bdlgesinde harici muayene
bulgulari, hyoid kemik ve tiroid kartilajda kirik, dider vucut bdlgelerinde travmatik bulgular ve
toksikolojik veriler agisindan degerlendirilmisgtir.

Bulgular

1998-2002 yillari arasinda otopsileri yapilan toplam 56 strangilasyon kaynakli 6lim olgusu
saptanmis olup, 3 olguda elle bogma, 38 olguda bagla bogma ve 15 olguda boyuna basi tatbiki
sonucuna variimistir. olgularin timunde orijin cinayet olup, kaza ya da intihar amagl strangilasyon
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olgusuna rastlanmamistir. Olgularin 23'G erkek (% 41.07) ve 33’0 kadin (% 58.93) olup, yas dagilimi
incelendiginde en fazla olgunun 21-30 yas grubu iginde (n=16, % 28.57) oldugu saptanmistir (Tablo1).

Tablo 1. Olgularin yasa gore dagilimi

Yas Erkek Kadin Toplam
0-10 1 4 5

11-20 1 8 9

21-30 8 8 16
31-40 5 4 9

41-50 3 1 4

51-60 3 1 4

61-70 1 4 5

71 ve yukari 1 3 4
Toplam 23 33 56

Olgularin yas grubu ve cinsiyete gore dagilimi incelendiginde en fazla olgu saptanan 21-30 yas
grubu icinde erkek ve kadin sayilarinin egit oldugu goérilmektedir. Cinsiyet ve yas iliskisi
incelendiginde 0-20 yaslar arasi ve 61-71 ve yukari yas gruplarinda kadin olgularin sayisinin fazlalig
dikkat cekmektedir (Tablo 1).

Olgularda boyun bdlgesinde telem, abrazyon, ekimoz gibi travmatik bulgular olgularin 50’sinde
belirgin olarak saptanmis olup, 6 olguda ¢lrime nedeniyle boyun bélgesinde travmatik degisim
degerlendirilememis, ancak cilt alti, kas i¢i degisimler ve cesedin bulunus sekli (boyunda bag gibi)
birlikte degerlendirilerek bu olgularda mekanik asfiksi sonucu 6lUm kararina variimistir. (Tablo 2).

Tablo 2. Olgularin boyun bdélgesinde saptanan travmatik bulgulara gére dagilimi

Boyun Boélgesinde travmatik Bulgu Olgu sayisi ylzde
Abrazyon, ekimoz ve/veya bag izi 50 89.28
Degerlendirilemedi 6 10.72

Olgularda boyun bdélgesi diginda travmatik bulgular 27 olguda saptanmamis olup, ekimoz, raddi
vasifta yaralar ve kesici delici alet yaralari gibi bir ¢ok tipte travmatik bulgu olgularin 29'unda (% 51.78)
saptanmistir. Travmatik degisim saptanan olgulardan 3’Gnde el, kol ve ayaklarda bag izleri ile 3 olguda
da kanitlari yok etme girisimi amacl post-mortem yaniklar saptanmistir.

Olgularda otopside saptanan bulgular degerlendirildiginde; 2 olguda ilerlemis ¢irime ve yanik
nedeniyle ekimoz ayirt edilemedigi gibi HK ve TK'da kirik saptanmamistir. Olgulardan 21’sinde
(%37.50) TK ve HK'da kirik saptanmamis olup, boyun yumusak dokularda ekimoz saptanmigtir
(Tablo 3). HK ve TK her ikisinde de ekimozlu kiriklar 11 olguda (% 19.64), sadece HK’da ekimozlu
kirik 11 olguda (% 19.64) ve sadece TK’'da ekimozlu kirik 9 olguda (% 16.07) saptanmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Olgularda saptanan i¢ muayene bulgulari

Travmatik bulgu Olgu Sayisi (n) %
Hyoid kemikte kirik 13 23.21
Tiroid kikirdakta kirik 9 16.07
Hyoid kemik ve Tiroid kikirdakta kirik 11 19.64
Sadece ekimozlar 21 37.50
Bulgu yok 2 3.58
Toplam 56 100




Adli Tip Dergisi 2005; 19(1): 1-5

Olgulardan sadece 8inde dilin incelendigi ve bu olgulardan 7’sinde dil kesitlerinde ekimozlar
oldugu saptanmistir. Asfiktik bulgu olarak kemozis, 16 olguda pozitif olarak bildiriimis olup diger
olgularda bu turden bir kayit olmadigdi saptanmistir.

Boyun organlarinda saptanan bulgular yas gruplarina gére degerlendirildiginde; 2 olguda boyun
organlarinda kirik ve ekimoz saptanmamis olup, bu olgulardan birinde yanik ve digerinde de ¢lrime
bulgulari nedeniyle ekimoz tefrik edilememistir. 21 olguda (% 37.5) hyoid kemik ve tiroid kartilajda kirik
saptanmamis olup, bu olgularda tani ekimozlarin varligi ile konmustur. 0-10 yas arasi olgularin
tamaminda kirikk saptanmamis olup, 11-20 yas grubunda olgularin ¢ogu (6 olgu) ve 21-30 yas
grubunda da olgularin 1/3’inde kirik saptanmamistir. 0-30 yas grubundaki 29 olgunun 17’sinde (bu
olgularin % 59u) kirk saptanmamistir. 50-70 yas arasi olgularda 1 olgu disinda timuinde kirik
saptanmistir (Tablo 4).

Tablo 4. Olgularin boyun organlarinda saptanan bulgularin yas gruplarina gére dagilimi

Yas grubu H TK HKIT Sadece ekimoz Bulgu yok
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Toksikolojik veriler incelendiginde olgulardan 7’sinde (% 12.5) dizeyleri 40-200 mg/dl arasinda
degisen etil alkol, 1 olguda idrarda benzodiazepin tlrevi madde, 1 olguda idrarda anfetamin
bulundugu saptanmistir. Yanik bulgulari goésteren 3 olguda da kan karboksihemoblobin dizeyi % 10
‘un altinda bulunmustur. Diger olgularda (% 83.92) yapilan rutin toksikolojik incelemeler neticesinde
toksik maddeye rastlanmamisgtir.

Tartisma ve Sonug

Boyun organlarinda yaralanma bir ¢ok travmanin etkisi sonucu olmakla birlikte, &zellikle orijinin
daha ziyade cinayet oldugu strangllasyon olgularinda hyoid kemik ve tiroid kikirdakta saptanacak
bulgular otopsinin en dnemli kismini olugturmaktadir (6,7).

Bu tur élumlerde kuvvet farkinin dnemli oldugu ve olgularda bu nedenle kadin olgularin daha fazla
oldugu bildiriimektedir (8,9). 1998-2002 vyillar arasinda otopsileri yapilan toplam 56 strangllasyon
kaynakli 6lim olgusunun incelendigi bu c¢alismada da kadinlarin % 58.93 (n=33) ile ¢ogunlugu
olusturdugu goértlmektedir.

Boyun bdlgesi disinda travmatik bulgular incelendiginde; 29 olguda (% 51.78) ekimoz, raddi vasifta
yaralar ve kesici delici alet yaralari gibi bir ¢ok tipte travmatik bulgu saptanmistir. Travmatik degisim
saptanan olgulardan 3’Unde el, kol ve ayaklarda bag izleri ile 3 olguda da kanitlari yok etme girisimi
amagli post-mortem yaniklar saptanmistir. Ozellikle 0-10 yas grubunda bu tiirden travmatik bulgularin
bulunmamasi, strangllasyon olgularinda sedatif madde ile direnci kirlmamig olgularda mucadeleyi
gOsteren bulgularin saptanabilecegi bilgisini desteklemektedir.

Cogu geng strangllasyon olgusunda (6zellikle de kadin olgular) boyun organlarinda Kkirik
saptanmadidi bildiriimektedir (10). Elle bogma olgularini inceleyen Yayci ve ark olgularin % 10’'nunda
boyun bélgesinde bulgu saptanmadigini ve 0-10 yas ile 11-20 yas grubunda olgularin higbirinde kirik
saptanmadidini bildirmislerdir (9). HK kinginin elle bogma olgularinda asi ve bagla bogma olgularina
gbre daha fazla siklikta goéraldugu, fakat elle bogma olgularinda bile olgularin ancak % 34’Gnde kirik
saptandidi bildirilmistir(11,12). Homisidal asfiksi olgularinin degerlendirildidi baska bir ¢alismada
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toplam 133 olgu arasinda bagla bogmanin olgularin ¢gogunlugunu olusturdugu (48) ve bu olgularin
sadece % 12.5'inde hyoid kemik ve/veya tiroid kikirdakta fraktlr géraldigu bildirilmistir(4). Calisma
serimizde ise olgulardan 21’inde (% 37.50) TK ve HK'da kirik saptanmamis olup, sadece boyun
yumusak dokularda ekimoz saptanmistir. HK ve TK her ikisinde de ekimozlu kiriklar 11 olguda (%
19.64), sadece HK’da ekimozlu kirik 11 olguda (% 19.64) ve sadece TK’da ekimozlu kirik 9 olguda (%
16.07) saptanmistir.

Postmortem bulgular iginde strangulasyon tanisini destekleyen en anlamli pratik bulgu HK kirgi
olmasina ragmen, korpus-boynuzlar arasi flzyonda yasla iliskili farkliliklar nedeniyle degisik yas
gruplari ve uygulanan kuvvete bagli olarak bulgular da degiskenlik gostermektedir (13). HK’te kirik
olusumunda anatomik farkliliklarin (travmaya hassas bdlge farkhliklari) da 6nemli oldugu
vurgulanmaktadir (14,15).

Geng kadin olgularinda strangllasyonun sebep oldugu 6nemli yaralanmalardan birinin de
intrakartilajendz laringeal kikirdak hemorajisi oldugu, ancak strangulasyon igin spesifikligi icin asi
olgulariyla karsilastirmali calismalarin yapiimasinin gerekli oldugdu bildiriimektedir (10). Otopside tespit
edilemeyen HK kiriklarinin atlanmamasi icin hazirlanmis HK ve laringeal kikirdak Orneklerinin
stereomikroskopik olarak incelenmesinin gizli kiriklarin tespitini saglayacagdina vurgu yapilmistir (16).

Boyuna basi olgularinda dilde saptanan kanamalarin degerlendirildigi bir ¢alismada homisidal
olgularin % 25’inde dilde masif kanama bulgulari saptanirken, suisidal asi olgularinda ise olgularin %
95’inde bu tlrden lezyonlarin saptanmadigi bildirilmigtir (17). Olgularimizdan sadece 8’inde dilin
incelendigi ve bu olgulardan 7’sinde dil kesitlerinde ekimozlar oldugu saptanmistir.

istanbul’da 1998-2002 yillari arasinda saptanan 56 strangiilasyon kaynakli 6élim olgusundan
21’'inde (% 37.50) HK ve TK’da kirik saptanmadigi dikkate alindiginda strangilasyon olgularinda
boyun bolgesi diseksiyonu sirasinda daha dikkatli olunmasi, organlarin stereomikroskobik incelemesi
ve larinkste intrakartilajendz hemorajinin tespiti icin dzellikle asi olgulari ile kargilastirmali calismalarin
yapilmasinin gerekli olduguna inaniyoruz.
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