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Diyarbakir’da Kafa Travmalarina Bagh
Cocuk Oliimleri

Child Deaths in Diyarbakir Due to
Head Trauma

OZET Amag: Kafa travmalari, cocuklarda morbidite ve mortalite sebepleri arasinda 6nemli yer
tutmaktadir. Bu galismada; kafa travmasina bagh 6len ¢ocukluk ¢agindaki olgularda, kafa travmasinin
meydana gelis sekli, siklig1 ve 6liim orijinlerinin incelenmesi amacglandi. Gere¢ ve Yontemler:
Diyarbakir ilinde 2003-2006 y1llar1 arasinda meydana gelen adli 6liim olgularinin kayzitlari retrospektif
olarak incelendi. Kafa travmasina maruz kalan 381 ¢ocukluk ¢ag: 6liim olgusu ¢alisma kapsamina
alinarak yas, cinsiyet, travmanin meydana gelis sekli ve 6liim orijinleri arastirildi. Bulgular: 381
olgunun %67.7’sinin erkek oldugu ve tiim olgularin yas ortalamasi 7.7 olarak hesaplandi. Tiim olgular
iginde %47.51 ile trafik kazalar ilk sirada yer alirken, trafik kazalarinin da %80.55’inin arag dist
meydana geldigi goriildii. Orijinlerine gore olgular incelendiginde, kafa travmalarinin en g¢ok
kaza(%89.0) sonucu meydana geldigi tespit edildi. Ancak geng ergenlerde intihar ve cinayetlerin
artt1g1, intihar sonucu 6len olgular iginde kadinlarin erkeklerden daha fazla oldugu saptandi. Sonug:
Cocuklarda trafik kazalarina bagli oliimlerin bu kadar yiiksek bulunmas: ve bunlarin da biiyiik
¢ogunlugunun arag dis1 trafik kazasi sonucu meydana gelmesi ilging bulundu. Cocukluk ¢ag:
travmalarinin bir halk sagligi sorunu olarak kabul edilmelidir. Aileler ve yetkili birimler tarafindan
alinacak 6nlemler sayesinde kafa travmas: sonucu 6len ¢ocuk sayisinda 6nemli derecede azalma
saglanacaktir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk ¢ag1, kafa travmas, 6liim

ABSTRACT Objective: Head traumas have an important place among the causes of the morbidity and
the mortality of the children. It’s aimed to investigate the type, frequency and the manner of the child
deaths due to head trauma in this study. Material and Methods: The reports of the forensic death cases
in Diyarbakar that occurred between 2003 and 2006 were examined retrospectively. 381 child victims
with head trauma were involved in this study and the parameters of gender, age, type of trauma and
the manner of death were evaluated. Results: 76.7% of the 381 cases were male and the average age
of the victims were 7.7 years of age. 47.51% of the head traumas were resulted from traffic accidents
and 80.55% of all this accidents occurred outside of the vehicles. Accident was the manner of that in
89% of all head traumas resulting from head trauma. However, it’s pointed out that suicide and
homicide rates of young male adolescents are rising and the suicide rates of females are higher than
males. Conclusion: It was interesting that child deaths resulting from head trauma were mainly due
to traffic accidents outside of the vehicles. It should be accepted that infancy traumas are public health
issues. Child deaths due to head trauma can be reduced significantly if the families and authorized units
would take precautions and make further study on this critic issue.

Key Words: Childhood, head trauma, death
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ocukluk cagindaki travmalarin bir yas iistil cocuklarda en sik 6liim
nedeni oldugu bildirilmistir. Ttim travmali hastalarinin %75’inde ka-
fa travmas1 mevcut olup, kafa travmasi, morbidite ve mortalitenin en
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o6nemli sebebi olarak gosterilmistir. Glasgow koma
skalas1 puani disiik, ciddi kafa travmasina maruz
kalan olgularda mortalite oraninin % 50-70’e ka-
dar ¢ikabildigi, kafa travmalarinin, 16semiye bagh
oliimlerden 5 kat, beyin tiimoérlerine bagh 6liim-
lerden 18 kat daha fazla mortaliteye sahip oldugu
bildirilmektedir."*

Kafa travmalarinin goriilme siklig1 1-14 yas
grubunda 150-200/100.000’ken, 15-24 yas grubun-
da 550/100.000 olarak bildirilmigtir.>¢ Geligmis til-
kelerde yillik kafa travmas: siklig: 200-300/100 000
olarak bildirilmektedir. Yilda yaklagik 500 bin-1.5
milyon kisi kafa travmasi nedeniyle hastanelere
bagvurmaktadir. Travma sebepleri arasinda diigme,
motorlu arag kazalari ile cocuk ihmal ve istismar1
ilk siralarda yer almaktadir.””

Ulkemizde yapilan caligmalarda; kafa travma-
sinin en fazla geng erigkin ve ¢cocuklarda meydana
geldigi, erkeklerin kadinlara gore ti¢ kat daha fazla
kafa travmasina maruz kaldiklar1 ve erigkinlerde
trafik kazasi, ¢cocuklarda ise diigmelerin daha sik
goriuldigi bildirilmektedir. Yapilan bir ¢alismada;
diisme nedeniyle ¢ocuk acile miiracaat eden hasta-
larin %84.4’tinde kafa travmasinin mevcut oldugu
bildirilmigtir.10-13

Bu ¢aligmada; kafa travmasina bagh olen ¢o-
cukluk ¢cagindaki olgularda, kafa travmasinin mey-
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dana gelis sekli, siklig1 ve 6liim orijinlerinin ince-
lenmesi amaclandi.

GEREG VE YONTEMLER

Diyarbakir Adliyesinin 2003-2006 y1llar1 arasinda-
ki 6lii muayene ve otopsi tutanaklar: incelendi. Ka-
fa travmasi sonucu 6len 0-17 yas arasindaki 381
olgu calisma kapsamina alindi. Olgular; okul 6nce-
si, ilkogretim ve lise (geng erigkin) olarak yas grup-
larina gore simiflandirildi. Bu yas gruplarina gore
olimi meydana getiren travmanin ¢esidi, siklig1 ve
6liim orijinleri degerlendirilerek sunuldu.

BULGULAR

Belirtilen siire igerisinde kafa travmasina baglh 6len
381 olgunun yas ve cinsiyete gore dagilimi ince-
lendiginde; %67.7’sinin erkek ¢ocuk, %32.3’tiniin
kiz cocugu ve olgularin %50.66’sinin 0-6 yag gru-
bundaki ¢ocuklar oldugu saptand: (Tablo 1). Olgu-
larin yas ortalamasi 7.7 olarak bulundu. 147
olgunun (%38.58) yaz déneminde travmaya maruz
kaldig: saptandi.

Yas gruplarina gore 6liimii meydana getiren
travma ¢esidi incelendiginde; toplamda trafik ka-
zas1 sik goriiliirken, 6 yag altindakilerde yiiksekten
diismenin daha sik goriildiigii tespit edildi (Tablo
2). Dolap, televizyon veya yiiksekteki bir cismin

TABLO 1: Olgularin yillara ve yas gruplarina gdre dagilimi.

Yillar 0-6 yas 7-11 yas 12-15 yas 16-17 yas TOPLAM

E K E K E K E K E K
2003 22 15 21 6 9 0 5 2 57 23
2004 30 15 23 23 7 4 6 2 66 26
2005 35 29 7 4 18 5 6 5 66 43
2006 32 15 15 5 14 5 8 6 69 31
TOPLAM 119 74 66 20 48 14 25 15 258 123
TOPLAM(%) 193(50.66) 86(22.57) 62(16.27) 40(10.50) 381

TABLO 2: Olumi meydana getiren travmanin cesidine gére olgularin dagilimi.
Oliimiin Meydana Gelis Sekli 0-6 yas 7-11 yas 12-15 yas 16-17 yas TOPLAM (%)
Trafik kazasi 66 63 35 17 181(47.51)
YUksekten diisme 106 16 10 8 140(36.75)
ASY 5 5 10 14 34(8.93)
Uzerine cisim diisme 11 2 1 - 14(3.67)
Diger 2 - 4 - 6(1.57)
Bilinmeyen 3 - 2 1 6(1.57)
TOPLAM 193 86 62 40 381
20 Turkiye Klinikleri ] Foren Med 2008, 5
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iizerine diismesi sonucu 6len ¢ocuk sayisinin 14 ol-
dugu goriildii. Hayvan tepmesi, patlayict madde,
tizerine duvar ¢okmesi gibi travmalar “Diger”, tuta-
naklarda oliimiin nasil meydana geldigi hakkinda
herhangi bir kayit bulunmayanlar ise “Bilinme-
yenler” bashig: altinda topland:. Trafik kazas1 sonu-
cu meydana gelen 180 olim olgusunun %
80.55’sinin (145 olgu) arag dis1 trafik kazasi sonucu
meydana geldigi saptandi.

Olgularin 6lim orijinlerine gore dagilimlar:
incelendiginde; tiim yas gruplarinda kazanin ilk si-
rada oldugu ve olgularin %89 unun kaza sonucu 6l-
digt goriildii. Cinayet az da olsa hemen her yasta
goriiliirken, intiharlarin 12 yas istiindekilerde go-
rildiigd saptandi (Tablo 3). Cinayet olgularinin
%93.33 (14 olgu)’tiniin atesli silah yaralanmasi, bir
olgunun ise kiint travma sonucu 61diigii tespit edil-
di. Intihar eden olgularinin %53.33 (8 olgu)’iiniin
yiiksekten atlama, %46.67 (7 olgu)’sinin ise ategli
silah yaralanmasi sonucunda 6liim meydana geldi-
gi gortildi. Yiksekten atlama sonucu intihar ede-
rek 6len olgulardan 6’sinin kiz oldugu saptandi.

TARTISMA

Cocuklarda morbidite ve mortalite sebepleri ara-
sinda ti¢iinct sirada yer alan kafa travmalari, kiz
cocuklarina gore erkeklerde ti¢ kat daha fazla go-
rilmektedir.”!° Bu konuda yapilan ¢aligmalarin he-
men hepsinde kismen farklilik goriilmekle birlikte
kafa travmalarinin erkek cinsiyetinde daha sik go-
rildiigi saptanmistir. Simsek ve ark. yaptiklar ¢ca-
lismada erkek olgularin %65.7, Mirzai ve ark.
973.44, Giizel ve ark. %62.1, Azmak ve ark. ise
9%79.1 olarak bulmuslardir. Yapilan tiim diger calis-
malarda da kafa travmalarinin erkeklerde daha faz-
la goraldiga bildirilmigtir.>'*17 Caligmamizda da;
literatiir ile uyumlu olarak olgularin %67.7’sinin
erkek oldugu tespit edilmistir (Tablo 1). Erkek ¢o-
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cuklarin dig ortamlarda daha fazla, tek baglarina ve
kontrolsiiz bulunmalari ve daha hareketli olmalar:
nedeniyle kiz cocuklardan daha fazla travmaya ma-
ruz kaldiklar diigiiniilmektedir.

Kafa travmalarinin en ¢ok geng erigkin ve ¢o-
cuklarda goruldigi bildirilmektedir. Bir ¢aligma-
da; kafa travmali olgularinin %46.2’sinin 0-16 yas
grubunda yer aldigi, diger bir ¢alismada; yiiksek-
ten diigmeye bagl yaralanan olgularda meydana
gelen kafa travmalarinin %73.2’sinin ¢ocukluk yas
grubunda oldugu bildirilmigtir.”!"® Kafa travmali
0-16 yaslarini kapsayan bir caligmada; yas ortala-
masi 6.6 yil olarak bulunmustur.? Yiiceer ve ark.
yaptiklari caligmada, yag ortalamasini 5 olarak tes-
pit etmis ve olgularin en sik 2-5 yas arasinda oldu-
gunu bildirmiglerdir.® Bulut'un yaptig1 ¢aligmada;
sadece diisme sonucu miiracaat eden 14 yas altin-
daki ¢ocuklarin %62.3’tiniin 5 yag altinda oldugu
bildirilmis ve tiim olgularin yas ortalamasinm 5.23
olarak tespit edilmistir (16). 0-12 yaglar1 kapsayan
diger bir caligmada: 787 olgunun yas ortalamasi 5.7
ve olgularin %30’unun 2-4 yaslarinda oldugunu
saptanmugtir.’” Caligmamizda; olgularin yag ortala-
mast 7.7 olarak tespit edilmis ve %50.66’sinin 0-6
yas grubunda oldugu gérillmistir. Travma sikligi-
nin daha ¢ok kii¢iik cocuklarda goriilmesi bekle-
nen bir durumdur. Tehlikeyi algilama ve motor
fonksiyonlar1 yeterince gelismemis cocuklarin,
Ozellikle denetimsiz ve tek baglarina birakilmalar
ciddi tehlike olusturmaktadir. Caligmalarda birbi-
rinden farkli yas gruplarinin degerlendirilmesi ne-
deniyle yas ortalamalarinda kismi farkliliklar
ortaya ¢ikmigtir.

Kafa travmalarinin meydana gelis sekilleri ¢co-
cuklarin yas gruplarina gore farklilik gostermekte-
dir. 4 yas altindaki ¢ocuklarda sirasiyla diisme,
motorlu arag kazalari ile cocuk ihmal ve istismar1
gelmektedir. Daha ileri yaslarda motorlu arag ve

TABLO 3: Olgularda yas gruplarina gére orijin dagilimi.

0-6 yas 7-11 yas
Orijin E K E K E
Kaza 116 72 63 19 42
Cinayet 1 2 1 - 2
intihar - - - - 1
Bilinmeyen 2 - 2 1 3

12-15 yas

16-17 yas TOPLAM TOPLAM

E K E K Yiizde(%)

15 8 23 103 339(89.0)
5 4 9 6 15(3.94)
5 6 6 9 15(3.94)
- 2 7 5 12(3.12)
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spor kazalari, adolesan ¢agda ise bunlara ilave ola-
rak cinayet ve intihar travma nedeni olarak goriil-
mektedir.* Ozellikle kiiciik yaslarda meydana gelen
kafa travmasinin en sik nedeni diigsmelerdir. Bu ko-
nuda yapilan ¢aligmalarin hemen hepsinde, diigme-
ler ilk sirada yer alirken ilerleyen yaslarda trafik
kazalarinin arttig1 bildirilmektedir.69- 11131516

Bu ¢aligmada da, literatiir ile uyumlu olarak 6
yas ve altindaki 193 kafa travmali ¢ocugun %55
(106 olgu)’inin diigme sonucu 6ldiigl saptanmaistur.
7-11 yas araliginda trafik kazalarina bagli kafa trav-
malarindan kaynaklanan 6liimlerin oraninin dis-
melerden yaklasik 4 kat fazla oldugu tespit
edilmigtir. 16-17 yaslarinda ise diismelerin 3. sira-
ya geriledigi ve atesli silah yaralanmalarinin gide-
rek arttig1 goriilmektedir (Tablo 2). Bu durum, okul
donemi ile birlikte ¢ocuklarin dig ortamda daha
fazla bulunmalar1 nedeniyle dis etkenli kazalarin
artmasindan kaynaklanmaktadir.

Yapilan ¢aligmalarda; ¢ocukluk ¢aginda mey-
dana gelen kafa travmalarinda orijin olarak her za-
almaktadir.?7914

Calismamiz da bu goriisii destekler nitelikte olup

man kaza ilk sirada yer
ttim olgularin %89 unun kaza orijinli oldugu goriil-
miistiir (Tablo 3). Yagla paralel 6grenme ve dene-
yimlerin artmasi, kazalarin daha az siklikta
meydana gelmesini saglamaktadir. Cocuklar, algi-
lama ve motor fonksiyonlarinin yeterince gelisme-
daha fazla
kalmaktadir. Ozellikle okul éncesi dénemde mey-

mesi nedeniyle kazalara maruz
dana gelen kazalarin 6nlenmesinde ailelere biiyitk
sorumluluk diismektedir. Trafik kazalarina bagh
meydana gelen 6liimlerle ilgili bir caligmada; 6lim-
lerin en sik 0-10 yas araliginda goriildiigi ve erkek
¢ocuklarin daha sik trafik kazasina maruz kaldig:
saptanmistir.’’ Caligmamizda da gortaldiaga gibi tra-
fik kazalari, cocukluk déneminde meydana gelen
olimlerde en 6nemli neden olarak goériilmektedir.
Trafik kazasi sonucu meydana gelen Oliimlerin
9%80.55’inin ara¢ dis1 olmasi ¢ocuklarin kontrolsiiz
ve denetimsiz olarak dis ortamda bulunduklar ger-
¢egini gostermektedir.

Trafik kazalarindan sonra ikinci siklikta gorii-
len diismeler de ¢ocukluk ¢ag1 6limlerde 6nemli
yer almaktadir. Calismamizin yapildig: bolge itiba-
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riyle yaz aylarinda damda yatmalarin sik oldugu bi-
linmektedir. Olgularin %38.58’inin bu ti¢ aylik yaz
doneminde travmaya maruz kalmasi, yiiksekten
diismenin ne kadar 6nemli bir sorun oldugunu gos-
termektedir. Korkuluklarin yapilmasi, biiyiiklerin
nezaretinde yatmalari, ayrica diisme riski tasiyan
esyalarin sabitlenmesi gibi alinacak basit 6nlemler-
le bu tiir kazalar engellenebilecektir. Yeterli ted-
birlerin alinmadigi durumlarda giivenli ortam
olarak goriilen evin, kazalar i¢in en riskli ortam ol-
dugu gorilmektedir.

Adolesan ¢ag olan 16-17 yaslarinda intihar ve
cinayetlerin artmaya basladig1 goriilmektedir. Bu
yaslarda erkeklerde cinayet, kadinlarda ise intiha-
rin 6n planda oldugu goriilmektedir. Literatiirde de
bulgularimizla uyumlu olarak geng ergenlerde, in-
tiharin kiz ¢cocuklarinda daha sik goriildtigii bildi-
192123 [ntihar yasa,
cinsiyete, bolgelere ve iilkelere gore farklilik gos-

rilmektedir. yontemleri
termektedir.?*?¢ Calismamizda sadece kafa travma-
sina bagl 6lim olgular: incelendiginden, intihar
yontemi olarak yiiksekten atlama dikkat ¢ekmek-
tedir. Yapilan ¢aligmalarda, yiiksekten atlama yon-
temini erkek ¢cocuklarina gore kiz ¢ocuklarin daha
sik tecih ettigini bildirilmigtir.*?

Riskli donem olarak kabul edilen ergenlik do-
nemi ¢ocugun hizli bir bedensel ve ruhsal gelisim
gosterdigi evredir. Zihinsel, fiziksel ve ruhsal yon-
den tam bir olgunluga erismemis, toplumsal rol ve
6devlerini 6grenmekte olan ¢ocuk, bu siire¢ i¢cinde
bir dereceye kadar toplum kurallarina aykir1 dii-
stinceler tagir. Bu donemde ¢ocuk; ani kararla, cok
hesaplamadan kendisine ve gevresine zarar verici
davraniglarda bulunabilmektedir. Bu diisiincelerin,
sosyal kabul géren aktivitelere doniismesini sagla-
yacak ve zarar verici olmasini engelleyecek olan ev,
okul ve toplumdur.

Bu kadar yiiksek mortaliteye sebep olan gocuk-
luk ¢ag1 kafa travmalarinin, 6liim sebepleri ve 6liim
orijinleri agisindan iyi degerlendirilmesi gerekir.
Ciinkii elde edilen sonuglara gore alinacak 6nlemler
olim oraninda ciddi bir azalma saglayacaktir. Co-
cukluk travmalari bir halk saglig1 sorunu olarak ka-
bul edilmeli, 6zellikle ailelerin uyarilmasi ve bu
konuda egitimlerin verilmesi gerekmektedir.
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