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Ozet

Amagc: 2000 yilinda yapilan niifus sayimina gore Diyarbakir’in niifusu
1.362.708 olup, ayn1 yil 2200 kisi hayatim1 kaybetmis, bunlarin
%18.8’ini adli nitelikli olimler olusturmustur. Bu calismada, Di-
yarbakir’da meydana gelen dogal nedenlere bagh olmayan 6liim ol-
gularmin incelenmesi ve elde edilen bulgularin iilkemizde yapilan
benzer ¢aligmalardaki bulgularla karsilastirilmas: amaglannustir.

Gerec ve Yontemler: T.C. Adalet Bakanligt Adli Tip Kurumu Bagkan-
higr’ndan alinan izni takiben, 01.01.2000-31.12.2004 tarihleri ara-
sinda Diyarbakir’da yapilan 2859 adli 6lii muayenesi ve otopsi tuta-
nagma, Adli Tip Kurumu Diyarbakir Grup Bagkanligi arsivinden
ulasilmus, olgular retrospektif olarak yas, cinsiyet, olay tarihi, yara-
lanma bolgesi, 6liim sebebi ve otopsi yapilip yapilmamasi agisindan
incelenerek analiz edilmistir.

Bulgular: 2000-2004 yillar1 arasinda, Adli Tip Kurumu Diyarbakir
Grup Baskanhigi’nda toplam 2859 adli 6lii muayenesi yapilmuis,
bunlarin %79.1’ini (2262) dogal nedenlere bagh olmayan oliimler
olugturmustur. Dogal nedenlere bagli olmayan oOliimlerin ise
%38.9’una (879) adli otopsi yapilmistir. Olgularin %69.5°i (1571)
erkek, %30.5’1 (691) kadin olup yas ortalamasi; 27.7 + 21.3’diir.
Tiim olgularda en sik yaralanan bolge, %63.0 ile (1424) bas-boyun
bolgesidir. Olgular 6liim nedenlerine gore incelendiginde, ilk siray1
%31.7 ile (718) trafik kazalar almigtir.

Sonug: Bir toplumda meydana gelen Sliimlerle ilgili ayritilarin ortaya
konulmast, yetkililer kadar halkin da dikkatini ¢ekmeye, problemle-
rin halkin giindeminde kalmasina ve alinmasi gereken Onlemlerin
saptanmasina yardime olur. Saptanan bulgular 15181nda, bolgemizde
meydana gelen dogal nedenlere bagh olmayan 6liim olgulari, iilke-
mizde daha 6nceden yapilmis caligmalarin verileri ile benzer ozel-
liklere sahiptir.

Anahtar Kelimler: Oliim, 6liim sebebi, otopsi
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Abstract

Objective: According to the population census at 2000, 1.362.708
people live in the city. In the same year, 2200 people died in Di-
yarbakir and 18.8% of these deaths were medicolegal cases. In
this study, it was aimed to describe the demographic data about
the unnatural deaths in Diyarbakir between 2000-2004.

Material and Methods: With the permission of Council of Forensic
Medicine, we had the reports of 2859 medicolegal death cases in
Diyarbakir between 01.01.2000-31.12.2004 from Diyarbakir
Branch of the Council of Forensic Medicine archives and re-
viewed them retrospectively in terms of age, sex, date of event,
injury location, cause of death and autopsy decision.

Results: Between 2000-2004, a total of 2859 medicolegal death
investigations were carried out by Diyarbakir Branch of Council
of Forensic Medicine. Medicolegal autopsy were performed to
38.9% (879) of unnatural deaths. 69.5% (1571) of 2859 cases
were male, and 30.5% (691) were female. The mean age was 27.7
+ 21.3. Among all these cases, most frequently injured region was
head and neck with the rate of 63.0% (1424).

Conclusion: Putting forward the details related to deaths will contrib-
ute to draw attention of the public, as well as the authorities,
keeping the problem on public agenda and determining and im-
plementing the measures to be taken. Unnatural deaths in our re-
gion have similar characteristics as the previous studies in our
country.
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iyarbakir, Gilineydogu Anadolu Bolge-
si’nin Sanliurfa’dan sonraki ikinci en
biiyilk kenti olup, kentte 2000 yilinda
yapilan niifus sayimina gore; egitim, kiiltiir ve
sosyoekonomik seviyeleri Tiirkiye’nin bat1 bolge-
lerinden daha diisiik olan 1.362.708 kisi yasamak-
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Tablo 1. Adli 6lii muayenesi yapilan olgularin 6liim nedenlerine gore otopsi oranlarinin dagilima.

Otopsi
Yapilmanus Yapilmis Toplam
Oliim Nedenleri n %* n %* n Yo%
Dogal Nedenli 142 23.8 455 76.2 597 20.9
Dogal Olmayan Nedenli 1383 61.1 879 38.9 2262 79.1
Toplam 1525 53.3 1334 46.7 2859 100.0

%* Satir Yiizdesi
%** Siitun Yiizdesi

tadir. 2000 yilinda toplam niifusun %69.6’s1 okur-
yazar olup, kadinlarda bu oran %55.4’e diigmekte-
dir. Kentte igsizlik oram1 %43.3’diir. 2000 yilinda
Diyarbakir’da 2200 kisi hayatin1 kaybetmis, bunla-
rin %18.8’ini adli nitelikli limler olusturmustur.'

Adli nitelikli oliimlerin biiylik ¢ogunlugunu
olusturan dogal nedenlere bagli olmayan 6liimlerin
onlenebilmesi i¢in Oncelikle bu 6liim nedenlerinin
ortaya c¢ikarilmasi ve takiben koruyucu onlemlerin
alinmasi gerekmektedir.

Bu calismada, iilkemiz hakkindaki verilere
katkida bulunmak amaciyla, 2000-2004 yillart
arasinda Diyarbakir’da meydana gelmis dogal
nedenlere bagli olmayan 6liim olgular1 incelenerek,
ilkemizde yapilan benzer ¢alismalardaki verilerle
kargilagtirilmast amaclanmustir.

Gerec ve Yontemler

T.C. Adalet Bakanligi Adli Tip Kurumu Bas-
kanligi’'ndan alman izni takiben, 01.01.2000-
31.12.2004 tarihleri arasinda Diyarbakir’da yapilan
2859 adli 6li muayenesi ve otopsi tutanagina, Adli
Tip Kurumu Diyarbakir Grup Bagkanligi arsivin-
den ulasilmig, olgular retrospektif olarak yas, cin-
siyet, olay tarihi, yaralanma bolgeleri, 6liim neden-
leri ve otopsi yapilip yapilmamas: agisindan ince-
lenerek analiz edilmistir.

Bulgular
2000-2004 yillar1 arasinda, 5 yillik siire iceri-
sinde Adli Tip Kurumu Diyarbakir Grup Baskanli-
g1’nda toplam 2859 adli 6lii muayenesi yapilmus,
bunlarin %46.7 sine (1334) adli otopsi yapilmustir.
Adli 6l muayenesi yapilan tiim adli olgularin
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'=264.82 p<0.001

%79.1’ini (2262) dogal nedenlere bagli olmayan
Olimler olusturmus ve bu olgularin %38.9’una
(879), dogal nedenli Oliimlerin ise %76.2’sine
(455) otopsi yapilmustir, iki grup arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli fark saptanmustir (p< 0.001)
(Tablo 1).

Olgularin %69.5’1 (1571) erkek, %30.5°1 (691)
kadin olup, %74.2’si (1677) 40 yasin altindadir. Yas
gruplaria gore cinsiyet dagilim degerlendirildigin-
de gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmistir, bu fark 30-39 yas grubundan kaynak-
lanmaktadir, bu yas grubunda dogal nedenlere bagl
olmayan oOliimlerin %81.8’i erkektir (Tablo 2). Ol-
gularin yas ortalamasi; 27.7 + 21.3’diir.

Yillara gore verilen otopsi kararlar incelendi-
ginde, en az otopsi karar1 2000 yilinda alinmis olup
bu yilda, olgularin %28.8’ine (103) otopsi yapil-
mustir (p< 0.05) (Tablo 3).

Tablo 2. Dogal olmayan nedenlerle 6len olgularin
yas gruplarina gore cinsiyet dagilima.

Yas Erkek Kadin Toplam
Gruplan n %* n  %* n  %**
0-9 352 64.9 190 35.1 542 239
10-19 284  65.7 148 34.3 432 19.1
20-29 279  66.7 139 333 418 18.5
30-39 233 81.8 52 182 285 12.6
40-49 148  79.6 38 204 186 8.2
50-59 87 69.6 38 304 125 5.5
60-69 90 698 39 302 129 5.7
70-79 78  65.6 41 344 119 5.3
80-89 18 783 5 217 23 1.1
90-99 2 66.7 1 333 3 01
Toplam 1571 69.5 691 30.5 2262 100.0

%* Satir Yiizdesi
%** Stitun Yiizdesi

¥’=40.29 p<0.001
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Tablo 3. Yillara gore dogal nedenlere bagl olmayan 6liimlere otopsi yapilma durumunun dagilima.

Otopsi
Yapilmus Yapilmams

Yil n % n % n
2000 103 28.8 255 71.2 358
2001 160 38.1 260 61.9 420
2002 168 40.2 250 59.8 418
2003 197 67.0 294 33.0 491
2004 251 43.7 324 56.3 575
Toplam 879 38.9 1383 61.1 2262

%* Satir yiizdesi

Tiim olgularda en sik yaralanan bolge, %63.0
ile (1424) bas-boyun bolgesidir. Bunu, %33.5 ile
(758) toraks, %19.2 ile (435) iist ekstremite ve
%17.6 ile (399) alt ekstremite yaralanmasi izle-
mektedir (Tablo 4). Olgularin %40.9’unda (926)
birden fazla bolgede yaralanma mevcuttur.

Olgularin 6liim nedenleri incelendiginde, ilk
siray1 %31.7 ile (718) trafik kazalar1 alirken, bunu
%18.9 ile (427) yiiksekten diismeler, %17.8 ile
(402) atesli silah yaralanmalar1 ve %5.3 ile (119)
asilar izlemektedir (Tablo 5).

Tartisma

Adli Tip Kurumu Diyarbakir Grup Baskanli-
g’'nda 2000-2004 yillart arasinda 2859 adli 6lii
muayenesi yapilmis, bunlarin %46.7’sine (1334)
otopsi yapilmistir. Adli 6lii muayenesi yapilan tiim
adli olgularin %79.1’ini (2262) dogal nedenlere
bagli olmayan oliimler olusturmustur. Bu olgularin
%38.9’una (879) otopsi yapilmistir. Istanbul’da
adli 6lii muayenelerinin %48.4’iine otopsi yapildig
belirtilmistir.2 Zonguldak’ta bu oran %55.7, Sam-
sun’da  %33.2, Antalya’da %?24.5, Konya’'da
%21.3, Trabzon'da %19.8°dir.”” Ankara’da bir
iniversite hastanesinde gergeklestirilen adli ol
muayenelerinin  %14.4’iine otopsi yapilmustir.®
Somut ve objektif veriler ile nedeni kanitlanama-
yan tim oliimler, birer adli 6lim olgusu olarak
degerlendirilebilir. Bu olgularda 6liim sebebinin
aydinlatilmast ic¢in tiim olanaklarin kullanilmasi
sarttir. Otopsi islemi ise, 6liim sebebi ve mekaniz-
masin1 ortaya koymada en Gnemli yontemdir.®
Gelismis iilkelerde bile hastanede yatarken o6len
olgularin diisiiniilen 6liim sebepleri ile otopsi sonra-
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¥’=21.64 p<0.05

Tablo 4. Yaralanma bolgelerinin say1 ve yiizde
dagilimu.

Yaralanma Bolgesi n %’*

Bas-Boyun 1424 63.0
Toraks 758 33.5
Ust Ekstremite 435 192
Alt Ekstremite 399 17.6
Batin 362 16.0
Vertebral Kolon 121 5.3
Sistemik Tutulum 86 3.8
Pelvis 49 2.2
Damar 40 1.8
Genital Bolge 1 0.1

*Bir olguda birden fazla bolgede yaralanma bulunabilmekte-
dir, yiizdeler toplam olgu sayis1 (2262) iizerinden alinmis
ytizdelerdir.

st saptanan Olim sebepleri arasinda kimi zaman
%60’ lara varan farkliliklar bildirilmistir.” Ulkemiz-
de; 1940’1 yillarda otopsinin onemini ve mutlaka
yapilmast geregini vurgulayan tamimler yayinlan-
mis olmasina ve ceza yasalarimizda bununla ilgili
maddeler bulunmasina ragmen, 2000’li yillara ge-
lindiginde halen otopsiye gereken 6nemin verilme-
digi goriilmektedir.® Calismamizda dogal nedenlere
bagli olmayan 6liimlerin %38.9’una otopsi yapilmig
iken, dogal nedenlere bagl oliimlerin %76.2’sine
otopsi yapilmis olmasi; dis muayene ile 6liim nede-
ni hakkinda kolayca karara varilabildigi durumlarda
otopsi yapmaktan cok olii muayenesi ile yetinildigi-
ni diisiindiirmektedir (Tablo 1).

Olgularimizin %69.5’1 (1571) erkek, %30.5’1
(691) kadindir. Tiim olgularin %74.2’si (1677) 40
yasin altinda olup, yas ortalamasi; 27.73 +
21.30’dur. Tiim Diinya’da oldugu gibi, adli olay-

Turkiye Klinikleri J Foren Med 2006, 3



DIYARBAKIR DA 2000-2004 YILLART ARASINDA MEYDANA GELEN DOGAL NEDENLERE BAGLI OLMAYAN OLUMLER

Tablo 5. Olgularin 6liim nedenlerinin say1 ve yiiz-
de dagilim.

Oliim Nedenleri n %

Trafik Kazas1 718 31.7
Yiiksekten Diisme 427 18.9
Atesli Silah Yaralanmast 402 17.8
Ast 119 5.3
Elektrik Carpmast 100 4.4
Suda Bogulma 98 4.3
Kesici-Delici Alet Yaralanmast 76 3.4
Yanik 63 2.8
Darp 47 2.1
flag Zehirlenmesi 37 1.6
Akrep Sokmasi 24 1.1
Motosiklet Kazasi 22 1.0
Yabanci Cisim Aspirasyonu 15 0.7
Karbonmonoksit Zehirlenmesi 13 0.6
iple Bogma 11 0.5
Patlayic1 Madde Yaralanmasi 8 04
Karm Gogiis Basisi 7 0.3
Tren Kazasi 5 0.2
Donma 4 0.1
Metil Alkol Zehirlenmesi 4 0.1
Yilan Sokmasi 4 0.1
Diger 58 2.6
Toplam 2262 100.0

lardaki gen¢ yas grubu ve erkek cinsiyeti hakimi-
yetinin calisma grubumuz i¢in de gecerli oldugu
goriilmektedir. Ulkemizde yapilan diger calisma-
larda da benzer sonuglara ulasiimustir.>”'*"

Antalya, Izmir, Ankara ve Adana’da yapilan
calismalarda yillara gore otopsi oranlarinda artis
saptanrms‘ur.s’10’16’17 Bizim calismamizda bu sekil-
de bir artis gbézlenmemistir ancak 2000 yilindaki
otopsi oran1 diger yillara gore daha diisiiktiir.

Adli olgularin aylara gére dagilimlar incelen-
diginde, ilk siray1 %12.1 ile (274) eyliil ay1 alirken,
bunu %11.1 ile (251) temmuz, %10.2 ile de (231)
haziran aylar1 takip etmektedir. Zonguldak, Konya
ve Edirne’de yapilan ¢alismalarda da, adli olgula-
rin yaz aylarinda daha fazla goriildiigii belirtilmek-
tedir.>®'* Bu durum toplumsal hareketliligin en
fazla oldugu yaz aylarinda oliimlii olaylarin da
arttigini gostermektedir.

Calismamizda dogal olmayan nedenlerle 6len-
lerde en sik bas-boyun bolgesi yaralanmasi goriil-
miistiir. Knight, biitiin bolgesel yaralanmalar iceri-
sinde bas-boyun yaralanmalarinin Adli Tip prati-
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ginde en sik rastlanan ve en dnemli yaralanmalar
oldugunu,” ayrica cinayete ve kazaya baglh yara-
lanmalarda, basin o6zellikle etkiye acik oldugunu
bildirmistir.18 Pratik tecriibeler, o6liimle sonuglanan
intiharlarin ¢ogunda bas yaralanmalarinin bulun-
dugunu g(istermistir.19 Bas bolgesi, atesli silahlarla
kendi kendilerini yaralayanlarin en sik tercih ettik-
leri bolge olup bu yaralanmalar siklikla 6liimciil-
diir."” Gerek ulusal gerekse uluslar arasi yayinlarda
da, bizim bulgularimiza benzer olarak 6liim orijini
ne olursa olsun en sik yaralanan viicut bolgesinin
bas-boyun bolgesi oldugu bildirilmistir.'”*’

Oykiisiinde trafik kazasi olan 718 olgunun
yalnizca %3.5’ine (25) otopsi yapilmistir. Konya
ve Trabzon’da yapilan caligmalarda, otopsiye ge-
rek goriilmeyen grup icerisinde ilk sirayr trafik
kazalar1 almaktadir.®’ istanbul’da yapilan ¢alisma-
da, trafik kazasi sonucu 6liimlerin biiyiik ¢cogunlu-
guna otopsi yapilmaksizin, 6lii muayenesi sonrasi
defin ruhsati verildigi bildirilmistir.”> Ankara’da bir
iiniversite hastanesinde yapilan caligmada trafik
kazalarinin %98.2’sine, Adana’da yapilan bir ca-
lismada %93.1’ine, Diyarbakir’da yapilan bir ca-
Iismada %99.0’1na, yine Diyarbakir’da yapilan bir
baska calismada ise %98.8’ine otopsi yapilmadigi
saptanmustir.***** Oysa ki bir ¢ok iilkede bu oran-
larin iilkemize gore ¢ok daha yiiksek oldugu go-
riilmektedir. Ornegin; Giiney Afrika’da yapilan bir
calismada tiim otopsiler icerisinde trafik kazalari-
nin orani %39.0 iken,*' Norveg’te trafik kazasi
sonucu Oliimlerin %58.3’line otopsi yapildig: bildi-
rilmektedir.** Bu verilerden de anlasilacagi gibi
tilkemizde trafik kazalarina otopsi yapilmadan, 6li
muayenesi sonrasi defin ruhsati verilmesinin yay-
gin bir tutum oldugu goriilmektedir. Oysa trafik
kazalarinda, kaza sonucu yaralanma disi, sahista
evvelce mevcut, oliimii kolaylastiracak veya kaza
sebebi olabilecek patolojilerin ortaya konmasi
ancak otopsi ile miimkiin olabilir.****

Calismamizda 16 yasin altindaki cocuk sayist
726 olup bunlarin %28.7’sinde (208) ara¢ dis1 tra-
fik kazas1 6ykiisii mevcuttur. Diyarbakir’da yapilan
bir baska caligmada 6 yillik siire icerisinde 16 ya-
sin altinda 232 trafik kazasina bagli ¢ocuk oliimii
rapor edilmistir.”’ Trabzon’da ve Adana’da yapilan
calismalarda ise, ¢cocuk oliimlerinde ilk siray1 trafik
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kazalarinin aldigi bildirilmistir.”>* Gelismis iilke-
lerde arag¢ disi trafik kazalarina bagh yaya oliimle-
rinde diigiis rapor edilirken, cocuklarin yollarda
oynadiklar1 veya islek caddelerde bir seyler satip
para kazanmaya calistiklar1 geri kalmis iilkelerde
ve ozellikle sosyo-ekonomik diizeyi diisiik toplum-
larda ara¢ dis1 trafik kazalarina bagh cocuk 6liim
oranlari yiiksektir.”!

Calismamizda yiiksekten diismeye bagh 6liim-
ler %18.9 (427) gibi yiiksek bir oranla tiim 6liim
nedenleri arasinda ikinci sirada goriilmektedir.
Diyarbakir’da yapilan bir calismada 6 yillik siire
icerisinde 431 yiiksekten diismeye bagli oliim ra-
por edilmistir.”® Yine Diyarbakir’da yapilan bir
baska calismada, 5 yillik siire igerisinde 96’s1 6-
liimle sonu¢lanan 1643 yiiksekten diigme bildiril-
mistir.”* Diyarbakir genel olarak karasal iklim
ozelligi gosterir. Yazlar cok sicak ve kurak gecer.
Sicaklik yaz aylarinda 48 dereceye kadar yiiksele-
bilir. Bu nedenle bir¢ok insan, geceleri serin uyu-
yabilmek amaciyla evlerinin balkonlarinda ve
damlarinda yatarlar. Calismamizda yiiksekten
diismelerin %63.8°1 (255) hava sicakliginin ytiksek
oldugu mayis-eyliil aylarinda meydana gelmistir.
Diyarbakir’da daha once yapilan caligmalarda ve
Isparta’da yapilan calismada da benzer sonuclar
bildirilmistir.>** Hava sicakligimn yiiksek oldugu
aylarda balkonda ve damda yatma aligkanligi, bu
mevsimsel artista Gnemli rol oynamaktadir.”

Calismamizda atesli silahlara bagli Sliimler,
%17.8 ile (402) tiim 6liim nedenleri arasinda ii¢iin-
cill sirada yer almaktadir. Bu oran [zmir’de %14.0,
Diyarbakir’da %14.8, Edirne’de %17.0, Finlandi-
ya'da ise %0.5°dir.'"***"* Yasa dis1 yollardan
silah sahibi olunmasini yasaklayan kanunlar, atesli
silah kullanimini en aza indirgeyerek, bunlara bagh
Oliimlerin sayisin1 azaltabilir. Finlandiya’da atesli
silahlarla ilgili yaptirim giicii cok yiiksek kanunla-
rin bulunusu ve bu kanunlarin ¢ok kat1 bir sekilde
uygulanisi, iilkemizle karsilastirildiginda atesli
silah kullanimini en aza indirmistir. Ulkemizdeki
kanunlar da, silah sahibi olunmasini siki bir sekilde
kisitlamasina ragmen, bolgemizde atesli silahlar
ozellikle de tabancalar; kan davalari, terorist akti-
viteler ve silah sahibi olma ve kullanma gibi gele-
neksel aligkanliklar nedeni ile yasa dis1 yollardan

98

DIYARBAKIR DA 2000-2004 YILLARI ARASINDA MEYDANA GELEN DOGAL NEDENLERE BAGLI OLMAYAN OLUMLER

cok yaygin olarak elde edilmektedir. Bunun sonu-
cu olarak da atesli silahlara bagli 6liimler yiiksek
oranlarda goriilmektedir.”® Atesli silahlara bagh
yaralanma ve Oliimlerin azaltilmasi icin, yaptirim
giicli yliksek kanunlarin cikarilarak c¢ok siki bir
sekilde uygulanmasi, koruyucu stratejilerin gelisti-
rilmesi ve halkin egitimi gibi ¢abalarin gerekliligi
goriilmektedir.”’

Olgularin %5.3’0 (119) asitya bagli mekanik
asfiksi sonucu 6lmiis olup bunlarin %62.2°si (74)
kadin, %37.8’1 (45) erkektir. Diyarbakir’da daha
once yapilan caligmada da benzer bulgulara ula-
stimistir.”® Biermann yaptigi cahismada, intihar
yontemi olarak erkeklerin daha ¢ok asiyi, kadinla-
rin ise zehirlenmeleri tercih ettiklerini bildirmis-
tir.*’ Daha ¢ok erkeklerin tercih ettigi bir yontem
olan asinin bolgemizde kadinlarda daha sik goriil-
mesi, namus adina islendigi iddia edilen cinayetle-
re intihar goriiniimii verilebilecegini diisiindiirmek-
tedir. Devlet Istatistik Enstitiisii verilerine gore,
ilkemizde 2000 yilinda intihar yontemleri arasinda
%43.1 ile as1 ilk sirada yer alirken, bunu %22.7 ile
atesli silahla intiharlar izlemistir.1 Sivas, Edirne,
Diyarbakir ve Eskisehir’de yapilan c¢alismalarda
asinin en ¢ok tercih edilen intihar yontemi oldugu
belirtilmistir.'>'***** Du’nun yaptigi 2 calismada
ve Hranilovic’in ¢alismasinda da intihar sonucu
Olen vakalarin kullandiklar1 yontemler arasinda asi
ilk sirada yer almaktadir.*>" As1 bir¢ok toplumda
oldugu gibi bizim toplumumuzda da en c¢ok tercih
edilen intihar yontemidir. Bunun sebebi, intihar
etmeyi diisiinen kisinin bu sekilde amacinm kolayca
gerceklestirebilmesi ve sonucunun kesin oldugunu
bilmesidir.

Calismamizda suda bogulma sonucu dliimlerin
%63.3’11 (62) hava sicakligmmin yiiksek oldugu
mayis-eyliil aylarinda meydana gelmistir. Toplam
uzunlugu 1900 km. olan Dicle Nehri’nin 452 km.si
Diyarbakir ili sinirlarindan ge¢mektedir. Hava
sicakliginin 48 dereceye kadar yiikseldigi yaz ayla-
rinda insanlarin serinlemek amaciyla nehre girme-
sine baglh olarak suda bogulmaya bagli 6liimlerin
yaz aylarinda yiiksek oranda goriildiigi diisiiniil-
mektedir.

Yasalarimizda; zehirlenme olgularina otopsi
yapilmasini dngoren maddeler yer almasina karsin,
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calismamizda ila¢ zehirlenmelerinin %37.8’ine
otopsi yapildig1 goriilmektedir. Ankara’da bir iini-
versite hastanesinde yapilan ¢alismada da® benzer
bulgulara ulagilmasi 1920’lerde bu konunun &ne-
minin kavranip, kanun maddelerinde yerini aldig1
halde 2000°1i yillarda yeterince uygulanmadigi ve
geriye dogru gidisin s6z konusu oldugunu diisiin-
diirmektedir.

Bir toplumda meydana gelen oOliimlerle ilgili
ayrintilarin ortaya konulmasi, yetkililer kadar hal-
kin da dikkatini ¢cekmeye, problemlerin halkin
giindeminde kalmasina ve alinmasi gereken onlem-
lerin saptanmasma yardimer olur.” Bu amagla
yaptigimiz ¢alismamizin verileri, iilkemizde daha
onceden yapilmis caligmalarin verileri ile benzer
ozelliklere sahiptir. Ulkemiz genelindeki tiim bu
verilerin 1s181nda; halkin bilin¢lendirilmesi, egitim
seviyesinin yiikseltilmesi, dogum kontrol ydntem-
lerinin uygulanmasi ile her ailenin sosyoekonomik
seviyesine uygun sayida ¢ocuk sahibi olmasinin
saglanmasi ve boylece sokaklarda c¢alisan ¢ocuk
sayisinin azaltilmasi, ayrica yaptirim giicli yiiksek
kanunlarin cikarilarak cok siki bir sekilde uygu-
lanmas1 sonucunda atesli silahlarin yasa dis1 yol-
lardan elde edilebilmesinin Onlenmesi ile dogal
olmayan nedenlerle meydana gelen 6liim olaylari-
nin sayisinin azalacagi kanaatindeyiz.

Suda bogulma veya yiiksekten diisme gibi 6n-
lenebilir 6liim nedenlerinin oranindaki yiikseklik,
bolgenin sosyal hizmet uzmanlarn ile de paylasila-
rak bunlara yonelik koruyucu oOnlemler alinmasi
icin ¢aligmalar yapilmasini saglayacaktir.
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