Yildirim ¢arpmasina bagl dliimler: Ug olgu sunumu*
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Amag: Boélgemizde yildinm carpmasina bagli élimler nadiren de olsa gortlmektedir. Yildirnm ¢arpmasi sonucu
0ldigu saptanan Ug olgunun degerlendiriimesi amaglanmistir. Olgu sunumu: Olgu 1; 22 yasinda erkek. Yaylada
koyunlarini otlatirken yildirrm c¢arpmasi sonucu olay yerinde 6lmus olup, cesedin incelenmesinde yildirm
carpmasiyla uyumlu cilt lezyonlari ve sag kulakta kulak zari perforasyonu mevcut oldugu tespit edilmistir. Olgu 2;
54 yasinda erkek. Koyunlarini otlatirken yildirnm ¢arpmis ve olay yerinde 61t bulunmus olup, yildirim ¢arpmasiyla
uyumlu cilt lezyonlari ve Gizerinde bulunan metallerde miknatislasma ile metallerde erime tespit edilmistir. Yapilan
otopside akciger kontlizyonu ile uyumlu lezyonlar saptanmistir. Olgu 3; 47 yasinda kadin. Tarlada caligirken
yagmurun baslamasi Uzerine rémork altina giren kisi yildinm ¢arpmasina bagh olarak yaralanmis, kaldirildigi
hastanede akcider kontlizyonu, ARDS ve multiorgan yetmezligi tespit edilmistir. 14 ginlik medikal tedavi
sonrasinda &6lmds olup, yildirnm g¢arpmasina 6zgu cilt lezyonu ya da bulgusuna rastlaniimamistir. Her ¢ olguda
da 6limin yildinm ¢arpmasina bagl solunum ve dolasim yetmezlidi sonucu meydana geldigi tespit edilmistir.
Sonug¢: Yildinm carpmasina bagll élimler daha c¢ok acgik alanda yildinma maruz kalanlarda gorulmektedir.
Yildinm carpmalarina bagli yaralanma ve Olim sayisinin azaltiimasina yonelik, farkl hedef kitleler igin
“Yildinmdan Korunma Rehberleri” hazirlanmali ve gesitli egitim programlari ile halkin bu konuda bilinglenmesi
saglanmalidir.

Anahtar kelimeler: Yildirnm ¢arpmasi, adli tip, 6lim
Deaths caused by lightning strike: Case report of three cases

Objective: Death caused by lightning although rarely but still seen in our region. Three deaths which were
determined as lightning strike were evaluated. Case report: Case 1; male, aged 22. While grazing sheep at the
pasture, he died by lightning strike. At the postmortem inspection, skin lesions of strike and rupture of the right
tympanic membrane were determined. Case 2; male, aged 54. He was found dead in the pasture while grazing
sheep. At the postmortem inspection, skin lesions of strike and melting of the metal objects due to magnetization
were observed. At the autopsy, lesion in accordance with lung contusion was determined. Case 3; female, aged
47. While working on the field following the starting of the rain, she tried to hide under trailer and wounded there
due to lightning strike. She was then taken to the hospital. Lung contusion, ARDS and multiorgan failure were
determined. She died after medical treatment at 14 day and at the postmortem inspection no skin lesions were
observed due to strike. At all cases death occurred because of respiratory and circulatory deficiencies caused by
strike. Conclusion: Death due to lightning strike are more often seen at the people exposed to strike at open
field. To reduce the number of deaths and wounded people due to lightning, “Guide to Avoid Lightning Strike”
should be prepared for targeted people and perform different educational programs to the people in order to
inform them about the danger of the lightning.
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Yildirnm yer ile bulut arasinda meydana gelen
siddetli ve ani elektrik bosalmalar1 olup; zig zagl bir
yol takip ederek kollar halinde asagiya dogru iner.
Simgek ise ¢ok biiyiik Olgekte statik elektriktir.
Simgek ¢akmalari, ilgili olduklari yerlere gore
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buluttan buluta, buluttan yere veya yiiksek yapilarin
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bulundugu yerlerde yerden buluta sicrar. Eger
elektrik bosalmasi bir bulut ile baska bir bulut
arasinda olursa simsek s6z konusudur. Her iki olay
da genellikle siddetli bir yagmurla birlikte goriiliir
(1).

Saganak yagis ile birlikte gok giiriiltiisii ve simsek
olaylarinin bir arada goriilmesine “oraj” adi
verilmektedir. Diinya yiizeyinde her giin binlerce oraj
hadisesi meydana gelir ve bunlarin bir ¢ogu siddetli
simsek ve yildirim {iretir. Oraj aktivitelerinin bir veya
iki giinliik tahminleri gectigimiz birka¢ yila nazaran
cok daha fazla giivenilir durumda olmasina ragmen,
simsegin nerede olabilecegini saptamak heniiz
miimkiin degildir (2).

Yidirim bir firtina bulutunun tabani ile yeryiizii
arasinda bir devre tamamlandiginda olusur (3). Bir
tek simsek cakmasindaki elektrik gii¢ yaklasik
200,000 amperdir ve bir milisaniye veya daha az bir
stirede simsek kanalin1 giinesin sicakligindan da fazla
olan 28,000 °C'a kadar 1sitabilir (1). Hava bu kadar
hizli olarak yiiksek diizeylere kadar 1sitildiginda, hizl
bir genlesme ve patlama olusur. Hizla hareket eden
hava, etrafindaki tiirbiilans ile gok giirlemesi olarak
isitilir. Isik ve sesin hizi arasindaki farkliliktan
dolay1, yildirnm paketi ile kisinin bulundugu yer
arasindaki uzaklik hesaplanabilir; simsek ¢akmasi ile
gok giirlemesini duyus arasindaki siiresi (saniye)
saptanip 5’¢ boliinerek mil cinsinden uzaklik
hesaplanabilir (3).

Yildirim ¢arpmast 6liimleri bolgesel olarak iklime ve
mevsime bagli degisimler gosterir.  Yildirim
carpmasina bagl olimler genellikle yiiksek voltajl
akim ile olusur. Oliim, kalp ve solunum durmasi veya
elektrotermal yaralanmalarla meydana gelir. Yildirim
ile dogrudan carpilma durumunda 6liim, yaniklara ve
beyindeki solunum merkezinin hasarina baglidir
4,5).

Bolgemizde yildirim c¢arpmasma bagli dliimlere
seyrek rastlanilmasi nedeniyle saptanan ii¢ olgunun
literatiir 15181nda degerlendirilmesi amaglanmistir.

Olgu 1

22 yasinda erkek olguya, yaylada yildirim ¢arpmasi
neticesinde oOldiigiiniin bildirilmesi iizerine otopsi
uygulandi. Gorgii tanigi, ifadesinde; 6len kisi koyun
giiderken c¢ok simgek caktigini, bir anda kendisine
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tahminen 400 metre kadar uzakta olan kisinin lizerine
yildirim distiigiini belirtti.

Otopsi bulgulari:

Dis  muayene: Ceset Tlzerinde bir ¢ift spor
ayakkabisi, bir ¢ift kahverengi ¢orap, siyah kemerli
siyah pantolon, siyah esofman alti, kahverengi
oduncu gomlek, yakasi mavili agik sar1 renkli tigortii
cikartildi. Ceplerinde para ya da degerli esyaya
rastlanilmadi. 22 yasinda, 168 c¢cm boyunda, tahmini
70-75 kg agirlikta, siyah sacli, bryikli, bir iki giinliik
sakal trasl, kahverengi gozli, bugday tenli, siinnetli
erkek cesedinde, oli katiligimmin siddetli bir sekilde
devam etmekte oldugu, 6li lekelerinin sirt {istii yatis
pozisyonuna uygun olarak mutat bdlgelerde basi
gormeyen alanlarda koyu mor renkte tesekkiil ettigi,
sag zigoma, gbgis on duvari (Sekil 1), karm 6n
duvari ve sag bacak ayak bileginin iist kisminda
yidirim akimi giris ve gecis yollar1 boyunca yanik
sahalar1 oldugu, burnundan kan geldigi, alin sol
tarafta muhtemelen yildirnm giris yarast olan 3x3
cm’lik yanik sahasi oldugu, gogiis 6n yiiziinde, her
iki kasik bolgesinde, sag uyluk ve bacakta on yiizde
killarin kavrulmug goriiniimde oldugu izlendi (Sekil
2). Ceset lizerinde bulunan pantolon kemerinde erime
alanlarinin bulundugu, kemerin metal kisminin ist
kisminda, elbisede delinme ve karin cildinde yanik
oldugu ve metallerde miknatislanma meydana geldigi
goriildi (Sekil 3 ve 4). Her iki géz akinin hiperemik,
ayak tabanlarinin masere, viicudun ve elbiselerin
genel olarak 1slak oldugu goriildii. Bag ve yiiz bolgesi
ileri derecede siyanotik ve konjesyonlu goriiniimde
olup, her iki parmak tirnak yataklar1 siyanotik
bulundu.

I¢ muayene: Sagli deri altmin on tarafta yaygm
noktasal kanamalar ihtiva ettigi, hiperemik
goriinimde oldugu izlendi. Beyin ve beyincik
yilizeylerinde kapiller agin barizlesmis oldugu,
giruslarin ~ diiz, sulkuslarin  silik, tonsillerin
barizlesmis, 6demli goriiniimde oldugu goriildi. Her
iki akciger, ileri derecede sis ve gergindi. Trakea ve
ana brong liimenleri ile akciger kesitlerinden yogun
miktarda kopiikli o6dem mayii geldigi izlendi.
Akciger ylizeylerinde yaygin nokta tarzinda petesiyal
kanamalar oldugu izlendi. Kalp, yas ve beden
yapisina uyumlu goriiniimde olup, sag atrium kanla
dolu bulundu. Kalp yiizeylerinde kiigiikk nokta
tarzinda petesi alanlari1 oldugu izlendi. Kalp kapak ve
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Sekil 1. Gogiis on duvarinda elbisede yirtik ve ciltte
yanik

et
Fad

i i

Sekil 2. Uyluk ve bacaklarda killarda kavrulma

Sekil 3. Kemer tokasinda erime, hemen tistiinde
elbisede ywrtilma ve ciltte yanik
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Sekil 4. Kemer tokasinda erime ve miknatislanma

duvarlari normal sinirlarinda olup, miyokard kesitleri
hiperemik bulundu. Koroner arterler agik bulundu.
Karaciger ve her iki bobregin yiizey ve kesitleri
konjesyonlu idi. Kiginin  dlimiinin  yildirim
carpmasina bagli solunum ve dolasim yetmezligi
neticesinde meydana geldigi sonucuna varild.

Olgu 2

54 yasinda erkek olguya, ¢obanlik yaparken yildirim
carpmas! neticesinde 6ldiigiiniin bildirilmesi {izerine
6li muayenesi yapildu.

Otopsi bulgulari:

176 cm boyunda, 55 yaslar1 gériiniimiinde, 70-75 kg
agirhikta, tepesi agik, kizil siyah sagli, biyikli, 3-4
giinliik sakal tiragli, kahverengi gozlIii, siinnetli erkek
cesedinde, batin sag alt tarafta, ¢iiriimeye bagl yesil
rengin olusmaya bagladigi, 6lii lekelerinin sirt distil
yatis pozisyonuna uygun olarak sirtta ve mutat
bolgelerde bast gormeyen sahalarda koyu mor renkte
tesekkiil etmis oldugu, Oli lekelerinin arasinda
yaygin petesiyal kanamalar bulundugu, sag kulaktan
sizint1 tarzinda az miktarda kan geldigi, bas sagh
deride sag parietal bolgede 4x4 cm’lik kahverengi
renkte, muhtemelen yildirnm diismesine bagli yanik
saha ve c¢evresindeki killarda, sagta, biyik ve
sakallarda kavrulmalar olusturdugu, ayrica gogiis 6n
duvarindaki, her iki bacaktaki killarin kahverengi
renkte yanik gériinimlii oldugu, gogiis on duvarinda,
sternumun hafif sag tarafinda daha yogun, 20x3
cm’lik  bir alanin muhtemelen yogun akimin
gegmesine bagli yanik oldugu, batin sag kadraninda
ve sag ayak, asil tendonu iizerinde yanik alanlar
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mevcut oldugu, iizerindeki elbiselerin 1slak, ancak
gomlegin metal diigmesinin ve kol saatinin
miknatislanma  olusturdugu  gozlendi.  Kisinin
Olimiinin yildinm c¢arpmasma bagli solunum ve
dolasim yetmezliginden meydana geldigi sonucuna
varild.

Olgu 3

47 yasinda kadm olguya, yildirnm carpmasi
neticesinde yaralandigi ve tedavi gordiigii, hastanede
oldiigiiniin  bildirilmesi {izerine 6lii muayenesi
yapildi. Agabeyi ifadesinde; kiz kardesiyle tarlada
ekin toplarlarken birden havanin bulutlandigmni,
kendilerinin yagmurun baglamasiyla rémork altina
girdiklerini, kiz kardesinin romork altindan ¢ikip 5-
10 adim ayrilinca, birden simsek ¢aktigini, simsekle
birlikte yildirim c¢arpmasina bagli yaralandigimi ve
hastaneye bagvurduklarini belirtti.

Hasta yatis dosyasmin incelemesinde, “yildirim
carpmast neticesinde meydana gelen akciger
kontiizyonu ve ARDS, ajitasyon ve multipl organ
yetmezligi nedeniyle yatirlldigi, genel durumunun
kotii, suurunun uykuya meyilli, oryantasyonunun
zaylf oldugu, agrili uyaranlara cevap verdigi, ajite
oldugu, cildinin ve dudaklarinin siyanotik
goriiniimde oldugu, cekilen postero-anterior akciger
grafisinde; her iki akcigerde alt ve orta zonda,
Ozellikle parakardiak bolgede yogun, igerisinde yer
yer hava bronkogramlar1 igeren konsolidasyon
bulundugu, bilateral ve simetrik tutulum itibariyle
ARDS ile uyumlu goriiniimde oldugu, cekilen toraks
spiral bilgisayarli tomografisinde; sagda bazalden
karina diizeyine kadar uzanan plevral efiizyon ve
komsu parankimde pasif atelektazik alan ve
kontiizyona ait olmasi muhtemel dansite artimlari
mevcut oldugu, sol akciger posterobazal segmentte
hava bronkogramlar1 iceren kontiizyonla uyumlu
konsolide alan bulundugu, yatarak 14 giin yogun
bakim tedavisi gordiikkten sonra, yapilan tim

miidahalelere ragmen kurtarilamadig1” kayitli idi.
Otopsi bulgulari:

47 yasinda, 154 cm boyunda, 85-90 kg tahmini
agirlikta kadin cesedinde 6li katiligi ve lekelerinin
yerlestigi, viicudunda tibbi tedavi sirasinda olusmus
birgok enjeksiyon izi ve sag burun deliginde
muhtemelen entiibasyona bagl kanli sizinti mevcut
oldugu goriildi. Bunlarin disinda herhangi bir yanik
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tesbit edilmedi. Kisinin OSlimiintin, yildirim
carpmasina bagli solunum yetmezligi neticesinde

meydana geldigi sonucuna varildi.

Tartisma

Diinyada saniyede yaklasik 100 yildirnm olayi
meydana gelmektedir (1). Amerikan Hastaliklari
Onleme ve Kontrol Merkezi (CDC) verilerine gore
1980-1995 yillar1 arasinda ABD’de yildirim
carpmasina bagli 1318 kisi (yillik ortalama 82)
Olmiistiir (6). 1995-2000 yillar1 arasinda ise ABD’de
374 kisinin yildirim c¢arpmast neticesinde o6ldiigi
bildirilmistir (7).  Ulkemizde ise  yildirim
carpmalarina bagli Sliimlerle ilgili saglikli veriler
mevcut degildir. Diyarbakir’da yapilan bir ¢caligmada
(8) 1996-1998 yillart arasinda Diyarbakir Adli Tip
Sube Miidirliigi’nce 6li muayene ve otopsisi
yapilan 1441 olgudan 10’unun (% 0.7) yildirim
carpmasi neticesinde 6ldiigii bildirilmistir.

Yildirnm ¢arpmasina baghh oliimlere pek sik
rastlanilmamaktadir (9). En sik yildirim carpmasi
magdurlart  6zellikle kampgilar, yiriyisgiler,
cift¢iler, yap1 isgileri, golfgiiler ve avcilar gibi
disarida calisan veya aktivite gdsteren insanlardir. Ev
icindeki magdurlar ozellikle telefon veya diger ev
aletlerini kullananlardir (10). Blanco-Pampin ve ark.
(11) evde yataginda yildirim ¢arpmast sonucu dlen
55 yasmmda bir erkek olgu bildirmiglerdir.
Olgularimizdan ikisi ¢oban, igiinciisii ise tarlada
calisan bir is¢i oldugundan yildirim c¢arpmasi
acisindan riskli gruplarda yer almaktadirlar.

Magdurlar, ¢ogunlukla yaz aylarinda acik alanda
cesitli islerle ugrasan kisilerdir (12). Yildirim
carpmalarinin  insidansi1  simsek  c¢akmalariyla
paraleldir; bu yiizden en sik yaralanmalar Haziran,
Temmuz, Agustos ve Eylill aylarinda ortaya c¢ikar
(5). Bizim olgularimizdan da ikisi Agustos ayinda,
biri Temmuz ayinda yildirim g¢arpmasi neticesinde
Olmiiglerdir.

Yidirim  carpmasinda  birgok  fizyopatolojik
mekanizma devreye girer; bunlar ilk bastaki
patlamaya bagli yaralanma, siklikla bunu izleyen
yavaglayan Dbir yaralanma silireci, diisme ve
dokulardaki termal ve bazen de iletim tipi
yaralanmalardir. Yapay olarak {iretilen elektrige
maruz kalmanin tersine (genellikle uzun siirer ve
derin dokularda ileri derecede tahribata neden olur)
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yidirim ¢arpmasina kisa bir siire maruz kalinir ve
akimmn ¢ogu viicut ylizeyinden gecer (5). Yildirim
carpmasina  bagh kompleks  bir
yapidadir ve ortaya ¢ikan durumlar, agaca benzeyen
gecici yanik alanlarindan 6liime kadar uzanan bir
yelpazede yer alilar (13). ilk olgumuzun dis
muayenesinde yildirnm c¢arpmasina bagli yanik
alanlar1 ve killarda kavrulma ve i¢ muayenesinde
akciger 6demi tespit edilmistir. ikinci olgumuzun
viicudunda da yildinm c¢arpmasina bagli yanik
alanlar1 izlenmistir. Ugiincii olgumuzda ise, akciger
kontiizyonu, ARDS ve multipl organ yetmezligi
gelismistir.

yaralanmalar

Yildinm c¢arpmalart kaza neticesinde meydana
gelirler ve genel olarak bir adli tip uzmani i¢in Sliim
orijininin saptanmasi acisindan problem
olusturmazlar. Bazen ac¢ik arazide bulunan bir
cesedin iizerinde oOlimii ile ilgili bir bulgu
bulunmayabilir ve 6liim nedeni tespit edilemeyebilir,
ancak genellikle o bdlgede yildirim diismesi ile ilgili
kayitlar, yirtilmig ve yanmis elbiseler, ceplerde
bulunan metal nesnelerin miknatislanmasi, olayi
aciklamada yardimci olabilir (14).

Yildirim ile ¢arpilmadan sonra, kisinin elbiselerinde
genis yaniklar bulunabilir, giysi iizerinde veya i¢inde
bulunan metalden yapilmis cisimler (diigmeler,
fermuar, kemer kopgalari, hatta ceplerdeki paralar)
asir1 1stya maruz kalmanin bulgularini gdsterebilir,
metalik cisimlerde birbiri ile birlesme ve miknatis
ozelligi kazanma durumu goriiliir, elbiseler yirtilmis,
hatta tamamen viicuttan ¢ikmug olabilir, elektrik
ayaklar yolu ile ¢ikarsa, ¢ikis noktasinda deri ve
ayakkabilar yirtilabilir. Yanan giysiler, 1s1 ile eriyen
sentetik maddeler veya viicuttaki kemer tokasi ve
diigme gibi metalik cisimler deride yaniklara neden
olabilirler (4). Ilk iki olgumuzda tespit ettigimiz;
elbiselerde yaniklar, killarda kavrulmalar, elbise ve
kemerde miknatislanma ve yildirim
carpmasinda goriilen tipik bulgulardir.

erime,

Yildirim ¢arpan kiside multisistem bozukluklari
goriiliir, ancak en dramatik etkiler kardiyovaskiiler ve
santral sinir sistemlerindedir. Kardiyopulmoner
arrest, yildirirm carpmasi magdurlarindaki en sik
6lim nedenidir (15). Yidirim ¢arpan kiside, ilk
patlama etkisi ile norolojik hasarlar, dalak, karaciger
ve Dbarsak yaralanmalari, akciger kontiizyonu,
pnoémotoraks ve ARDS gelisebilir (16). Yildirim
carpmalarina bagli Olimler olay yerinde, ya da
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siklikla gelisen i¢c organ hasarlarinin etkisiyle geg
donemde ortaya gikabilir. Olgularimizdan ikisi olay
yerinde solunum ve dolagim yetmezligi nedeniyle,
ligiinclisii ise 14 giin sonra akciger kontiizyonu ve
ARDS nedeniyle 6lmiistii.

Sonu¢

Her ne kadar iilkemizde yildirim carpmasia bagh
oliimlerle ilgili istatistiksel veri bulunmasa da,
lilkemizin bulundugu cografya, insanlarin sosyo-
ekonomik diizeyleri ile egitim diizeyleri dikkate
alinirsa, yildirnm carpmalarina bagli 6lim sayisinin,
tahmin edilenden fazla oldugunu sdylemek yanlis
olmayacaktir. Bu nedenle, yildirnm ¢arpmalarina
bagli yaralanma ve Olim sayisiin azaltilmasina
yonelik, farkli hedef kitleler i¢in “Yildirimdan
Korunma Rehberleri” hazirlanmali ve ¢esitli egitim
programlar1 ile halkin bu konuda bilinglenmesi
saglanmalidir. Bu nadir rastlanilan olgularida
ayrintili olarak olay yeri incelemesi yapilmasi, klinik
tedavi ve otopsi agisindan 6zel olarak incelenmesi ve
ozellikle 6lim olgularinda otopsi uygulanmasi yararl
olacaktir.
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