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Metakarp Kiriklarinin Adli Tibbi A¢idan Ele Alinmasi
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Amag: El kemik kiriklarinin %20'sini besinci metakarp boyun kiriklari olusturmaktadir. Genelde yumruk
atma neticesinde meydana geldigi igin "boksor kingi" olarak isimlendirilir. Metakarpal kirik meydana
gelen kisilerde adli tibbi yaklagimin nasil olmasi gerektiginin tartismaya agilmasi ve en nihayetinde bu
konuda bir uzlasi zemininin saglanmasi amaci ile bu galisma yapilmistir.

Materyal ve metod: Calisma, 2017-2022 yillarinda metakarp kirigi tanisi konularak haklarinda adli ra-
por diizenlenen kisiler arasinda yapilmis olup elde edilen veriler (nitel degiskenler) sayi ve ylizde (%)
olarak analiz edildi.

Bulgular: Calismada tamami erkek olan 15 vaka degerlendirildi. Yas araligi 12-68 olup yas ortalamasi
36,26 idi. 11 vakada (%73,33) besinci metakarpta kirik olup 7 vakada da besinci metakarp kirigi olan
elin dominant el oldugu saptandi.

Sonug: El travmasi nedeniyle metakarp kirigi tanisi konulan kisilerde direkt mekanizmalar neticesinde
besinci metakarp distali/boynu haricinde de kirik meydana gelebilecegi ve Adli Tip Uzmani hekimlerin
bu noktada anamnez-orijin-muayene-tahkikat dortliisii zemininde vakalara yaklagsmasi gereginin
o6nemi vurgulanmis olup dominant el faktori ayrica kritik edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Boksor kirigi, Metakarp fraktiir, El travmasi, Tirk ceza kanunu, Adli tip

Abstract

Background: 5th metacarpal neck fractures constitute 20% of hand bone fractures. It is called "boxer
fracture" because it usually occurs as a result of punching. That is why, this study was carried out in
order to begin a discussion on how the forensic medical approach should be in those cases and ulti-
mately to provide a consensus on this issue.

Materials and Methods: The study was carried out among people who were diagnosed with metacar-
pal fracture and for whom a forensic report was issued in 2017-2022. The obtained data were analyzed
as numbers and percentage.

Results: There were 15 case applications in total. All of the cases were male. The age range of the
cases was between 12-68 and the mean age was 36.26. Fracture was found in the 5th metacarpal in
11 cases (73.33%). 5th metacarpal fracture was in the dominant hand in 7 cases.

Conclusions: It was emphasized that fractures can occur in other metacarpals by direct mechanisms
as a result of hand trauma, and the importance of forensic medicine specialists to approach those
cases on the basis of anamnesis-origin-examination-investigation quartet. On the other hand, the is-
sue of the dominant hand was also critical.
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Atan ve Giirbiiz

Giris

El kemik kiriklarinin yaklasik 1/5'ini besinci metakarp boyun
kiriklari teskil etmektedir (1). Her ne kadar direkt veya indi-
rekt mekanizmalar s6z konusu olsa da genelde yumruk atma
neticesinde meydana geldigi icin "boksor kirigl" olarak da
isimlendirilen bu kiriklarda besinci metakarp boynu palmar
ylize dogru yer degistirir (2, 3). Taniigin Ug yonla el grafisi (AP-
Lateral-Oblik) bayilk katki sunar ve bu kiriklarda ekseriyetle
konservatif yontemlerle tedavi yeterli olmaktadir (4).

5237 Sayil Turk Ceza Kanunu'nun (TCK) ikinci kisminin ikinci
bolimiinde viicut dokunulmazhgina karsi suglar ele alinmis-
tir. Bu béliimde kasten yaralama fiilini konu alan 86-87.mad-
delerden anlasilan "bir kisinin baska bir kisi veya kisilerce ya-
ralanmasi"dir (5). Ceza Hukuku'nda sugun maddi unsurlarin-
dan Ugu fiil, sonug ve illiyet bagidir. Dolayisiyla kiside mey-
dana gelen cismani zarar ile karsi tarafin fiili arasinda illiyet
(nedensellik bagi) olmasi; fiili su¢ vasfina birlinmesi igin
o6nemli bir esiktir (6). Bu baglamda kiside meydana gelen za-
rar ile olay arasinda illiyet bagi olmadigi takdirde; kisi magdur
sifatindan, karsi taraf da stipheli/sanik/fail sifatindan siyrila-
bilecektir.

TCK 87. madde 3.fikraya gore; “Kasten yaralamanin viicutta
kemik kirllmasina veya ¢ikigina neden olmasi halinde, yukari-
daki maddeye gére belirlenen ceza, kirik veya ¢ikigin hayat
fonksiyonlarindaki etkisine gore, yarisina kadar artirihir” (5).
Yani kiside kasten yaralama fiili neticesinde kemik kirigi olup
olmadiginin tespiti hukuki acidan bliyik 6nem arz etmekte-
dir. Adli tibbi olarak her kemigin bolgesi ve kirik tipine gore
bir skoru mevcuttur. Kati rapor dizenlenirken kemik kirigi
varsa; kirigin vasfi ve derecesi (hafif-orta-agir/1-6) belirtilir.
Ornegin sahista meydana gelen nondeplase lineer nazal frak-
tiriin hayati fonksiyonlarini hafif (1) derecede etkileyecek ol-
dugu seklinde ifade edilir ve adli mercilerce ceza miktarinin
belirlenmesinde bu derece dikkate alinir (5, 7, 8).

El travmasi neticesinde direkt ve indirekt mekanizmalar ile
hangi metakarplarda fraktlir meydana gelebileceginin vurgu-
lanmasi, bu vakalara adli tibbi yaklasimin nasil olmasi gerek-
tiginin tartismaya agilmasi ve en nihayetinde bu konuda bir
standardizasyon zemininin saglanmasi amaci ile bu ¢alisma
yapilmistir.

Materyal ve Metod

Calisma icin Bilecik Seyh Edebali Universitesi'nden
(11.05.2022 tarih ve 3 sayili oturum karari) etik kurul onayi
alinmistir. Calismamiz Helsinki Etik Deklerasyonu Prensiple-
rine uygun olarak yapilmistir. Son 5 yilda (2017-2022) dava
konusu olay nedeniyle metakarp kirigi meydana gelen ve bu
nedenle haklarinda adli (kati) rapor diizenlenen 15 adet vaka;
yas, cinsiyet, kemik kiriginin anatomik lokalizasyonu, anam-
nez-orijin, dominant el ve dava asamasi acisindan retrospek-
tif olarak irdelendi.

Dosya lizerinden rapor talep edilen kisilere telefon ile ulasila-
rak gerekli s6zlii onam alindiktan sonra ilgili bilgiler soruldu.
Vakalarin olay orijinine, muayene edilen kisilerde kisi beyani
ile; dosya lizerinden rapor tanzim edilen vakalarda ise adli
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tahkikat dosyasindan elde edilen veriler i1giginda ulagiimistir.
istatistiksel analizde nitel degiskenler sayi ve yiizde (%) olarak
rapor edildi.

Bulgular

Calisma kapsaminda, metakarp kirigi tanisiyla adli (kati) rapor
dizenlenmesiigin basvuran 15 vakanin tamami erkektir. Kim-
lik yasi araligi 12-68 arasinda olup ortalamasi 36,26'dir.
2018'de 1, 2019'da 2, 2020'de 3, 2021'de 5 ve 2022'de 4 adet
el travmasi (metakarpal fraktir) olan vaka icin (gerek evrak-
dosya uzerinden gerekse de sahis hazir edilerek) adli rapor
dizenlenmesi istenmistir (Tablo-1). 11 vaka (%73,33) igin so-
rusturma asamasinda, 4 vaka (%26,67) icin kovusturma asa-
masinda adli rapor talebi olmustur.

7 vaka muayene edilerek 8 vaka ise muayene edilmeksizin
(evrak-dosya tizerinden) haklarinda rapor diizenlenmistir (Se-
kil-1).

Tablo 1. Yillara Gére Dagilim

Yil Sayi
2018 1
2019 2
2020 3
2021 5
2022 (ilk 3 ay) 4
Toplam 15

$ahis gonderilmeksizin

(%53,33)
$ahis gonderilmis
(%46,67)

Sekil 1. Hakkinda Rapor Talep Edilen Sahsin Muayene igin
Gonderilip-Gonderilmemesine Goére Dagilim

Calisma kapsaminda 13 vaka kavga, 1 vaka yere diisme ve 1
vaka arag disi trafik kazasi orijinlidir. 15 vakadan 11'inde
(%73,33) besinci metakarpta, 2'sinde dordiinci metakarpta
ve 1l'inde dort-besinci metakarpta kirik meydana gelmistir.
Orijini yere diisme olan geri kalan son vakada ise birinci me-
takarpta kirikh ¢ikik saptanmistir (Tablo-2).

El dominansisi agisindan bakildiginda 11 vakada (%73,33) do-
minant elde ve 4 vakada (%26,67) ise nondominant elde kirik
meydana gelmistir. Vakalarin neredeyse yarisinda (%46,67)
dava konusu olay nedeniyle dominant el besinci metakarpta
fraktlir meydana gelmistir. Alinan tibbi anamnez ve dava dos-
yasindaki evrak-bilgi-belgeye gbre 5 vakada (%33,33) yumruk
atarken kullanilan elde metakarp fraktiirii (4 kiside besinci
metakarp distalinde, 1 kiside ise dérdiincii metakarp proksi-
malinde) saptanmistir. Vakalar dominansi-kirik lokalizasyonu
olarak gaprazlandiginda; vakalarin %40’inda dominant el be-
sinci metakarp distal fraktlri mevcuttur (Tablo-3).
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Tablo 2. Saptanan Kirigin Anatomik Lokalizasyonuna Gore Dagilimi

Anatomik Lokalizasyon Sayi
5.metakarp distal kirigi 9
5.metakarp orta kisimda kirik 1
5.metakarp proksimal kirig 1
4.metakarp orta kissimda kirik 1
4.metakarp proksimal kirig 1
4-5.metakarp distalinde birlikte kirik 1
1.metakarp proksimalde kirikh ¢ikik 1
Toplam 15
Tablo 3. El Dominansisi-Kirik Lokalizasyonu Olarak Capraz Dagihm
) . El Dominansisi
Anatomik Lokalizasyon " . Toplam sayi
Dominant El Nondominant El
5.metakarp distal kirig 3 9
5.metakarp orta kisimda kirik - 1
5.metakarp proksimal kirig 1 1
Ara toplam (yiizde olarak) %46,67 %26,67 %73,33
4.metakarp orta kissimda kirik - 1
4.metakarp proksimal kirig - 1
4-5.metakarp distalinde birlikte kirik - 1
1.metakarp proksimalde kirikli gikik 1
Toplam sayi 11 (%73,33) 4 15
Tartisma

Metakarp kiriklarinda dogrudan travma ile genellikle diyafiz
ve boyun kiriklari meydana gelir. Boyun kiriklari en sik dor-
diinci ve besinci metakarpta gorulir. Burkulma tarzi yara-
lanmalar veya acik el Gizerine dlisme, metakarp cisminde spi-
ral ve oblik kiriklara neden olurken kaide kiriklari ve karpo-
metakarpal kirikli-gikiklar ise genelde yiiksek enerijili yliklen-
meler neticesinde meydana gelir. Fizik muayenede hassasi-
yet, 6dem, ekimoz, dermoabrazyon, deformite ve palpasyon
ile krepitasyon saptanabilir (9-12). %80 oraninda konservatif
tedavi yeterli olmaktadir ancak konservatif tedavi ile diizel-
tilemeyen kiriklarda, ¢oklu metakarp kiriklarinda, eklem igi
kiriklarda ve cut-off degerin {izerinde agilanma gosteren ki-
riklarda cerrahi tedavi gerekebilir (9, 13).

Ulkemizde sug oranlarinda 6nemli derecede artis izlenmek-
tedir (14, 15). Gog¢ meselesinin de etkili oldugu (16) hizh ve
dizensiz niifus artisi ile gerek Adalet Bakanlgi'na gerekse de
Saglk Bakanhgi ve Yiiksek Ogretim Kurumlari'na (YOK) bagh
adli tip birimlerine basvuru sayisi giderek artmaktadir. Bu
paralelde ¢calisma kapsaminda 2018 yilindan itibaren el trav-
masI nedeniyle basvuran vaka sayisinda (Tablo-1'de belirtil-
digi Gizere) diizenli bir artis izlenmektedir. ilerleyen yillarda
sayinin daha artacagi dusindldiginde; ¢alisma konusunun
dnemi ayrica ortaya ¢ikmaktadir. Ote yandan vakalarin ne-
redeyse 1/4'Unde kovusturma (mahkeme) asamasinda ra-
por talep edilmis olmasi 6nemli bir detaydir. Kiside kemik ki-
rigl olmasi neticesinde dava konusu olayin TCK 87.maddesi
kapsamina girerek sikayet muessesini ve dolayisiyla uzlas-
tirma faktoriinii baypas etmesi(5) géz 6nline alindiginda; ko-
vusturma asamasina gegilmeden once -yani arastirma/ince-
leme/sorusturma asamasinda- bu tiir vakalar igin ¢alismanin
ana omurgasl kapsaminda bir degerlendirme yapilmasinin

faydali olacagi kanaatindeyiz.

Calismadaki vakalarin yarisindan fazlasi icin dosya-evrak
lizerinden rapor diizenlenmesi istenmistir. Bu baglamda
hakkinda rapor talep edilen kisiden anamnez alinamamasi,
metakarp kirigl olan vakalarda olayin demonstrasyonu ve
orijini hakkinda kanaat belirtmeye kismen ket vurmaktadir.
Dolayisiyla anamnez almanin ekstra dnem arz ettigi bu tir
vakalarda sahsin muayene icin ilgili adli tip birimine isten-
mesi gerektigi inancindayiz.

Ortopedi ve Travmatoloji Uzmani hekimler tarafindan bok-
sor kirigi olarak adlandirilan besinci metakarp kirigi (2, 3) bu
calisma kapsaminda da tanimlamaya uygun olarak vakalarin
3/4'Unu teskil etmektedir. Greer ve Williams’in yaptigi ¢alis-
mada 2 yillik bir periyodda boksor kirigi tanisi ile bagvuran
62 hastadan 38’inde (%61) bir nesne veya kisinin yumruklan-
masl neticesinde boksor kirigi meydana geldigi saptanmistir
(17). Fakat calisma kapsaminda saptanan 6nemli hususlar-
dan biri de orijini kavga olan ve bu kavgada yumruk attigini
belirten 3 vakanin 2'sinde dordiincii metakarp, 1'inde de
dordiincli ve besinci metakarpta birlikte fraktir saptanmis
olmasidir. Bu noktada boksor kirigi tanimlamasi igin klinik
bakis agisindan farkl olarak dérdiincti metakarpta veya dor-
diinci ve besinci metakarpta da yumruk atma neticesinde
fraktlir meydana gelebilecegi seklinde bir adli tibbi yaklasi-
min uygun olacagi distinilmastir.

Calismada ana eksenlerden biri olan dominant el faktori ko-
nuya farkh bir derinlik katmaktadir. Kabaca kisinin glindelik
hayatinda siklikla kullandigi ele "dominant el" denmektedir
(18). 15 vakanin 11'inde dominant elde fraktlr saptanmistir.
11 vakanin 7'sinde ise bu fraktlr besinci metakarpta mey-
dana gelmistir. Dolayisiyla vakalarin neredeyse yarisinda do-
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minant elde besinci metakarp fraktiirii saptanmasi; bu husu-
sun adli tibbi agidan 6nemini géstermektedir. Mercan ve ar-
kadaslarinin boksor fraktiiri meydana gelen hastalarin psi-
kopatoloji ve kisilik 6zelliklerini irdeledigi calismada basvuru
sahibi 14 vakanin 12’sinin erkek ve 2’sinin kadin oldugu sap-
tanmistir (19). Calismamiz kapsaminda ise saptanan tim va-
kalarin erkek cinsiyette olmasindan 6tiri kadin cinsiyeti ve
dominansi faktord ile ilgili bir yorum yapilamamaktadir.
Adli Tip Uzmanlari olarak bizler adli mercilere tibbi bilirkisilik
yapan hekimleriz. Esas gorev ve misyonumuz adli merciler
ile tibbi bilgi ve tecrtibelerimizi paylagsmaktir (20, 21). Dola-
yisiyla hekim olarak anamnez-fizik muayene-gerekli konsdil-
tasyon sacayaklari tizerinde miitalaamizi sunmamiz ve geri
kalan kismini adli mercilere birakmamiz en isabetli yol yor-
dam olacaktir. Fakat hukuk ve tibbin birbirinden ayrilmasinin
¢ok zor oldugu bu kesisim alaninda isabetli bir irdeleme ve
yaklasim, adaletin terazisine belki de denge getirecek
yegane unsurdur.
Uygulamada yasanan sikintilar neticesinde rutin adli tip uy-
gulamalarinda kullanilan kilavuzun mitemadiyen giincel-
lenme ihtiyaci 1siginda (22) kisinin kendi fiili neticesinde el
veya ayaginda meydana gelebilecek diger fraktirler igin (6r-
negin mallet finger?) baska calismalar yapilmasi geregi, su-
nulan calismanin akillara getirdigi bir sorular silsilesinin bas-
langicidir. Nitekim bu boyut, vakalara salt bir klinik bakistan
ziyade adli tibbi bir bakis ile yaklasiimasi gereginden dog-
maktadir.

Her ne kadar bir spesifik konuda azimsanmayacak miktarda

vaka sayist ile galisma yapilmis ise de nitelikli veriye erisebil-

mek adina yil ve vaka sayisi sinirli kalmistir.

Bir flu alan olan metakarp fraktirleri konusunun tartismaya

acilarak adli tip uzmanlari, ortopedist ve fiziatristlerin dahil

oldugu bir slireg ile mutabakat saglanmasi ve en nihayetinde

"Yaralama Suglarinin Adli Tip Agisindan Degerlendirilmesi

Rehberi"nde yer bulabilmesi icin; daha fazla vaka barindiran

genis caph calismalar yapilmasi gerekmektedir. Sonug olarak

-suan icin- metakarp kirigi olan olgulari degerlendirirken Adli

Tip Uzmani olarak dikkat etmemiz gereken hususlar su se-

kilde siralanabilir:

e Evrak-dosya lzerinden rapor diizenlemek yerine mim-
kiinse kisinin muayene igin istenmesi ve kisiden detayli
bir anamnez alinmasi,

e Anamnez esnasinda sahsin kolluk ve adli mercilere ver-
digi beyan ile Adli Tip Uzmanina verdigi dirust ve sa-
mimi beyan arasinda uyum olup olmadiginin irdelen-
mesi, kisiye dominant elinin hangisi oldugunun muhak-
kak sorulmasi,

e Olayile ilgili ana orijin (kavga, trafik kazasi, is kazasi vs.)
ve suborijinin (6rnegin ana orijin kavga ise kavgada
yumruk atma, el burkulmasi veya el lizerine diisme vb.)
belirlenmesi,

e Dordinci ve besinci metakarp boyun kiriklari genelde
yumruk atma neticesinde meydana gelirken corpus
veya proksimal kiriklarin burkulma tarzi yaralanmalar
veya acik el tzerine diisme gibi durumlarda daha olasi
oldugunun dikkate alinmasi,

Metakarp Kiriklarinin Adli Tibbi A¢idan Ele Alinmasi

e Olay tarihli grafilerin iyi degerlendirilmesi ve gereki-
yorsa ilgili bolimlerden (ortopedi-radyoloji) konsiiltas-
yon istenmesi,

e  Boksor kingi olarak sadece besinci metakarp distalinde
fraktir meydana gelmediginin, besinci metakarpin di-
ger kisimlarinda veya diger metakarplarda -miistakilen
dordiincli metakarpta veya miistereken dordiinci ve
besinci metakarpta- da boksor kirigi meydana gelebildi-
ginin hatirda tutulmasi,

e Acil serviste boksor fraktiiri tanisi konan vakalar igin
anamnez-fizik muayene-tetkik-gerekli konsiltasyon sil-
silesi takip edilerek rutin adli rapor tutulmasi ve illiyet
kisminin ilgili mercilere birakilmasi.

Etik onam: Calisma icin Bilecik Seyh Edebali Universitesi'nden
(11.05.2022 tarih ve 3 sayili oturum karari) etik kurul onayi alinmis-
tir. Calismamiz Helsinki Etik Deklerasyonu Prensiplerine uygun ola-
rak yapilmistir
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