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Ozet

Amag. Bu calismada; Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip ve Kulak Burun Bogaz
(KBB) Anabilim Dallarinca (AD) ortaklasa diizenlenen adli raporlarin retrospektif olarak
incelenmesi ve elde edilen verilerin literatiir bilgileri 1s18inda adli-tibbi yonden degerlendirilmesi
amaclandi. Yontem. Adli Tip AD’nda 01 Ocak 2005-30 Haziran 2009 tarihleri arasinda
diizenlenen 9750 adli rapordan KBB uzmanlariyla birlikte degerlendirilen 426°s1 (%22,8)
tanimlayict tipteki bu c¢alismaya dahil edildi. Olgulara diizenlenen adli raporlar; cinsiyet, yas,
olayn tiirii, yagamsal tehlike, basit tibbi miidahale, nazal ve temporal kemik kiriklari, yiizde sabit
iz, islev zayiflamasi ve islev kaybi gibi kavramlar agisindan incelendi. Bulgular. Olgularin 345’
(%81) erkek ve 81’1 (%19) kadn olup, yas dagilimlar genellikle 20-29 (122 olgu %28,6) ve 40-49
(87 olgu %20,4) yas araliginda yogunlagmaktadir. Olay tiirii acisindan degerlendirildiginde; darp
hem kadin (%53,1), hem erkek (%69,9) olgularda, ayrica cinsiyet ayrimi yapilmadan genel olarak
(%66,7) olgular arasinda da ilk sirada yer almaktadir. Sonug. Bu ¢alismada; KBB AD’na bagvuran
adli olgularm profili ortaya kondu. Elde edilen veriler genel olarak iilkemizde yapilan
caligmalardaki sonuglara benzerlik gostermektedir. Toplumun egitim diizeyi, adli olgular
icerisinde olay tiirli agisindan darbin birinci sirada yer almasinin temel nedenidir. Ayrica adli
olaylardan toplumu korumak i¢in egitim diizeyinin yiikseltilmesi gerektigi, insan iligkilerinde
fiziksel giigten ziyade iletisimin 6nemini ortaya koyan kitlesel egitim programlarinin yapilmasi ve
sosyokiiltiirel faaliyetlere tiim halkin yonlendirilmesi gerekliligi vurgulandi.
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Abstract

Aim. We aimed to investigate retrospectively the forensic reports prepared by the collaboration of
Forensic Science and Ear Nose and Throat departments in Cumhuriyet University, School of
Medicine and to evaluate our results by means of forensic science in the light of the literature.
Methods. Between the time January 2005 and June 2009; 9750 criminal cases were evaluated at
the Department of Forensic Medicine of Medical Faculty of Cumhuriyet University, and 426
(22.8%) of these cases were evaluated with the Department of Ear Nose and Throat in this
descriptive study. The forensic reports were investigated by means of sex, age, type of event, the
vital risk, presence of simple medical intervention, nasal and temporal bone fracture, constant face
marks and loss or weakness of functioning. Results. Among all the patients 345 (81%) were male
and 81 were (19%) female and the most prevelant age groups were 20-29 (122 cases; 28.6%) and
40-49 (87 cases; 20.4%) respectively. The most common type of event was beating both in male
(69.9%) and in female (53.1%) patients and it was also the commonest event in general regardless
of sex (66,7%). Conclusion. In this study, the profile of the forensic cases who were admitted to
the Department of Ear Nose and Throat was determined. In general, the obtained data are similar
to results of other studies conducted in Turkey. Educational level of the society is the basic reason
that made beating the commonest event. Also in this study, the importance of increasing
educational level in protecting the community from forensic events, the necessity in making mass
education programs showing the importance of communication in human relationships rather than
physical power and also the necessity in directing all people to socio-cultural activities were
emphasized.
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Giris

Hekimlerin mesleki koruyucu ve tedavi edici gorevlerinin yami sira adli olgular
degerlendirmeleri ve gerekli raporlar1 hazirlamalar1 gibi hukuki yilikiimliliikleri de
bulunmaktadir. Bu nedenle adli olgularin muayenelerinin yapilarak raporlarinin yazilmasi

ve adli makamlara bildirilmesi biitiin hekimlerin temel gérev ve sorumluluklari iginde yer
almaktadir.

Adli olaylarda yargi siirecinin tamamlanabilmesi ig¢in tip biliminden yararlanilmasi
gereken durumlarda tibbi bilirkisilere bagvuruldugu bilinen bir gercektir. Adli tip;
mahkemeler ve savciliklar tarafindan gonderilen tibbi konularda bilimsel ve teknik goriis
bildiren bir bilirkisilik kurumudur [1-6].

Bu calismada Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi KBB AD ve Adli Tip AD’nin
birlikte diizenledikleri adli raporlardaki olgularin; yas, cinsiyet gibi sosyo-demografik
ozellikleri, olay tiirii, dagilimi1 ve bulgular1 yoniinden retrospektif olarak incelenerek elde
edilen verilerin literatiir bilgileri 1s181inda adli tip yoniinden degerlendirilmesi amaglandi.

Gerec¢ ve Yontem

Tamimlayic1 tipteki bu caligmaya; Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip
AD’nda Ocak 2005-Haziran 2009 tarihleri arasinda 4,5 yillik siirecte diizenlenen toplam
9750 adli olgudan KBB AD ile birlikte degerlendirilen 426’s1 (%22,8) incelendi. Olgular;
cinsiyet, yas, olaym tiirl, yasamsal tehlike, BTM (Basit Tibbi Miidahale), nazal ve
temporal kemik kiriklari, YSI (Yiizde Sabit iz), islev zayiflamasi ve islev kaybi gibi
kavramlar acisindan degerlendirildi. Dosya bilgilerinden ve adli tip raporlarindan tiim
bilgilerine ulasilamayan olgular ¢alisma dis1 birakildi.

Bu calisma icin Cumhuriyet Universitesi Klinik Arastirmalar1 Etik Kurulu’ndan izin
almmustir,

Elde edilen bulgularin kaydedilmesinde ve degerlendirilmesinde SPSS 14.0 programi
(SPSS Inc., Chicago, IL, USA) kullanildi ve oran olarak sunulan verilerin
karsilastirilmasinda da ki-kare testi kullanildi.

Bulgular

Bu calismaya katilan 426 olgunun 345 (%81)’i erkek ve 81 (%19)’i kadin olup; yas
dagilimlarinin genel olarak 20-29 (122 olgu; %28,6) ve 40-49 (87 olgu; %20,4) yas
araliginda yogunlastig1 goriildii (Tablo 1).

Adli rapor istenmesine neden olan olay tiirii acisindan degerlendirildiginde; darp hem
kadin (43 olgu; %53,1) hem de erkek olgularda (241 olgu; %69,9) ilk sirada yer
almaktadir. Cinsiyet ayrim1 yapilmadan olay tiiri degerlendirildiginde de darp 284 olgu
(%66,7) ile ilk sirada yer alirken; bunu sirasiyla trafik kazasi (82 olgu; %19,2), atesli silah
yaralanmasi (ASY) (dokuz olgu; %2,1), kesici delici alet yaralanmasi (KDAY) (7 olgu;
%1,6), diisme (alt1 olgu; %1.,4) ve is kazasi, (dort olgu; %0,9) izlemektedir. Olgularin
olay tiirii ve cinsiyetlerine gore dagilimi Tablo 2’de goriilmektedir.
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Tablo 1. Cahismaya katilan olgularin yas ve cinsiyetlerine gore dagilimlari.

Cinsiyet n %
0-9 1 12
10-19 16 19,8
20-29 23 28,4
30-39 9 111

Kadin 40-49 18 22,2
50-59 5 62
60-69 2 25

Bilinmeyen 7 8,6
Toplam 81 100,0

0-9 8 23
10-19 53 154
20-29 99 28,7
Erkek 30-39 59 171
40-49 69 20,0
50-59 19 55
60-69 22 64
>70 10 29

Bilinmeyen 6 1,7
Toplam 345 100,0

Tablo 2. Calismaya katilan olgularin olay tiirii ve cinsiyetlerine gore dagilimlari.

Olay tiirii
Cinsiyet n %
Darp 43 53,1
Trafik kazasi 26 32,1
Diisme 2 2,5
Kadin ASY 1 1,2
Bilinmeyen 9 11,1
Toplam 81 100,0
Darp 241 69,9
Trafik kazasi 56 16,2
ASY 8 2,3
KDAY 7 2,0
Erkek Diisme 4 1,2
15 kazasi 4 1,2
Alkol intoksikasyonu 2 0,6
Diger 23 6,6
Toplam 345 100,0

ASY': Atesli silah yaralanmasi, KDAY': Kesici delici alet yaralanmasi

Olgularm Tiirk Ceza Kanunu'nun (TCK) ilgili maddesinde tanimlanan kavramlar
agisindan yapilmis olan degerlendirmelerinde; 31’inde (%7,3) yasamsal tehlike oldugu
tespit edilmis olup; bu olgularin 17’si (%54,83) trafik kazasi, altis1 (%19,4) darp, ticl
(%9,7) ASY, ikisi (%6,4) disme ve tugl (%9,7) ise diger sebeplerden dolayi
yaralanmistir. Caligmaya katilan olgularin yaralanmalarmm BTM ile giderilebilme
durumlarina goére yapilmis olan degerlendirmelerinde ise; 267’sinin  (%62,7)
yaralanmasinin BTM ile giderilebilecek Ol¢iide hafif olmadigi, 144’ tiniin (%33,8) hafif
oldugu, kisinin hekime bagvurusu gereken 15 (%3,5) olguya ise resmi yazi yazildigi
saptandi.

Calismaya katilan tiim olgularin adli raporlarinda yer alan KBB muayene bulgulan
degerlendirildiginde; 426 olgudan 177’sinde (%41,5) nazal kirik tespit edilmis olup;
81’inde (%19,0) deplase, 96’sinda (%22,5) non-deplase nazal kirik oldugu tespit edildi.
Nazal kirik tespit edilen olgularin 17’sine (%9,6) kapali rediiksiyon, 67’sine (%37,9) agik
rediiksiyon yapilmis olup; 93’linde (%52,54) ise non-deplase kirik nedeni ile takip
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onerildi. Nazal kirik tespit edilen 177 olgunun 68’inde (%38,4) krepitasyon mevcuttur.

Calismaya dahil edilen olgularin besinde (%1,2) temporal kirik tespit edilmis olup;
bunlarin dordii (%80) trafik kazasi, biri (%20) diisme seklinde idi. Olgularm YSI
acisindan yapilan degerlendirmelerinde; 217’sinde (%50,9) YSI olmadigi, yedisinde
(%1,6) YSI oldugu, 172’sinde (%40,4) yara iyilesmesi tamamlanmadigindan olay
tarihinden alt1 ay sonra muayene edilmesinin gerektigi ve 30’unda (%7,1) bagvuru
olmadigindan kigilerin muayenesi i¢in basvurusunun gerektigi bilgisine ulasildi.
Calismaya katilan olgular icerisinde YSI bulgusu en fazla darp (ii¢ olgu; % 0,7) gdren
olgularda tespit edilmistir. Olgularin duyularindan veya organlarindan birinin siirekli
islevinin zayiflamasi veya kaybi yoniinden yapilmis olan degerlendirmelerinde; besinde
(%1,2) islev zayiflamasi, ikisinde de (%0,5) islev kaybinin oldugu tespit edildi. Islev
zayiflamas1 ve kaybi acisindan her iki cinsiyet karsilastirildiginda; islev kaybinin iki
kadinda, islev zayiflamasmin ise iki kadin ile {i¢ erkekte oldugu tespit edildi. Islev
kaybina neden olan etken iki olguda da trafik kazasi olup, travmatik optik atrofi ve goz
perforasyonu sonucu gergeklestigi tespit edildi. Islev zayiflamasindaki etkenlerin ise darp,
trafik kazasi, is kazasi ve atesli silah yaralanmasi oldugu; bu etkenlere bagl olarak isitme
kayiplari, yiliz sekil bozuklugu ve optik norit gelistigi saptandi. Bunlardan isitme kayb1
disinda bagka bulgularin da mevcut olmasi ve ilgili boliimlerle birlikte ortaklasa adli
rapor diizenlenmesinden dolay1r gérme ve yiizle ilgili fonksiyon bozukluklarinin da
bunlara eslik ettigi goriildii. Olgularin; olay tiirlerine gore yasamsal tehlike, BTM ve
nazal kemik kiriklar1 agisindan degerlendirilmesi Tablo 3’de goriilmektedir.

Tablo 3. Cahsmaya katilan olgularin olay tiiriine gore yasamsal tehlike, BTMve nazal
kiriklar acisindan dagihimlari.

Yasamsal Tehlike BTM(-) Nazal kirik
Deplase Non-deplase
Trafik kazasi 17 64 21 17
ASY 3 7 0 0
Diisme 2 4 1 0
Darp 6 175 54 75
KDAY 1 5 1 1
Is kazas1 1 3 1 0
Alkol intoksikasyonu 0 1 0 0
Bilinmeyen 1 8 3 3
Toplam 31 267 81 96

BTM(-): Basit bir tibbi miidahale ile giderilebilecek 6l¢iide hafif olmamasi, ASY: Atesli silah
yaralanmasi, KDAY: Kesici delici alet yaralanmasi.

Tartisma

Adli rapor; adli makamlarca hekimlerden istenilmekte olup, kiginin tibbi durumunu tespit
ederek sorulan sorulart yanitlayan hekimin gorlis ve kanaatini bildirecek igerikte
diizenlenen resmi belgelerdir. Adli hekimlik uygulamalarmda adli olgularin
muayenelerinin yapilarak raporlarin diizenlenmesi 6nemli bir yer tutmaktadir [1, 3, 6, 7].
Literatlirde adli olgular ile ilgili olarak degisik kliniklerde yapilmis pek cok demografik
calisma bulunmakla birlikte spesifik olarak iilkemizde KBB kliniklerine bagvuran adli
olgularin demografik verilerinin degerlendirildigi az sayida ¢aligma bulunmaktadir. Bu
calismada; adli rapor diizenlenmesi sirasinda KBB AD’na miiracaat eden olgularin biiyiik
cogunlugunu (345 olgu; %81,0) erkekler olusturmaktadir. Degisik kliniklerde yapilmis
olan benzer ¢alismalarda da adli olgularin %68,3’{inii, %84,72’sini ve %90’ 11 erkeklerin
olusturdugu gorilmektedir [8-10]. GATA’da [11] yapilan burun kemik kiriklarinin
arastirilmast ile ilgili ¢aligmada olgularin %98’inin, Karasu ve ark. [12] ¢aligmasinda ise
adli olgularin % 82,6’smin erkek bulunmasi ¢alismamizla uygunluk gostermektedir. Adli
olgularin genellikle erkeklerde goriilmesinin nedeni; erkeklerin kadinlara oranla ev dis1
etkinliklerde ve sosyal hayatta daha ¢ok rol almas1 ve bunun sonucu travmalara daha fazla
maruz kalma riski olarak kabul edilmektedir.
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Adli olgularin demografik 6zelliklerinin degerlendirildigi bir ¢alismada adli olgularin 21-
30 yas grubunda yogunlastig1 goriilmektedir [13]. Ayrica Giiven ve arkadaslarinin [14]
yaptig1 adli olgularin degerlendirilmesi konusu ile ilgili bir calismada; adli olgularin
%24,9’unun 20-29 yas grubunda yer almig olmasi ile olgularin en ¢ok bu yas grubunda
toplanmis oldugu gosterilmektedir. Bes yillik oOliimle sonuglanan adli olgularin
degerlendirilmesi ile ilgili baska bir calismada [15] da; birinci sirada en fazla olgu
sayisinin (%27) 20-29 yas grubunda oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismadaki olgularin yas
gruplaria gore dagilimina baktigimizda da 20-29 (122 olgu; %28,6) yas grubunun adli
olaylarda daha fazla goriildiigii tespit edilmistir. Geng yas grubunun aktif yasamda daha
fazla yer almasindan dolay1 adli olaylarin bu yas grubunda daha fazla goriilmesi literatiir
ile uyum gostermektedir. Bu c¢alismada yaralanmaya neden olan olay tiri
degerlendirildiginde; darp hem kadinlarda (%53,1) hem de erkeklerde (%69,9) ilk sirada
yer alirken, cinsiyet ayrimi yapilmadan olay tiirii degerlendirildiginde de darbin (284
olgu; %66,7) birinci sirada yer aldig1 saptandi. Darptan sonra en sik karsilagilan olay tiirii
ise 82 (%19,2) olgu ile trafik kazasidir. Benzer c¢alismalarda trafik kazalarinin %48 ve
%43,6 oranlartyla adli olaylarda ilk sirada yer aldigi goriilmektedir [10, 16]. GATA’da
yapilan bir ¢aligmada ise darbin %90 ile ilk sirada yer almasi ¢alismamizla uyumlu olarak
gosterilmektedir [11]. Adli olgular1 azaltmak icin toplumun egitim diizeyinin
yiikseltilmesi gerektigi diislinlilmekle birlikte, insan iliskilerinde fiziksel gii¢
kullanilmamasi, iletisimin Oneminin vurgulandigi kitlesel egitim programlarinin
yapilmasi, egitimin énemine halkin dikkatinin ¢ekilmesi ve genglerin toplum igerisinde
daha aktif olabilecegi sosyal-kiiltiirel faaliyetlere halkin yoneticilerinin daha fazla 6nem
vermesi gerektigi diislinlilmektedir. Olgular TCK’nin ilgili maddesinde tanimlanan
kavramlar agisindan degerlendirildiginde; 31’inde (%7,3) yasamsal tehlike oldugu
saptanmistir. Bu oran; Giiven ve arkadagslarinin [14] yaptigi ¢alismada %17,4, Boz ve
arkadaslarinin [8] yaptig1 calismada %13 olarak bulunmustur. Adli olgular ic¢inde
degerlendirilen yliz travmalari, anatomik yapisi ve yerlesimi agisindan en sik burun
kemigi kiriklar1 seklinde goriilmektedir. Burun kemikleri viicutta en yaygin kirilan
kemikler olup, yiiz kemigi kiriklarinin yarisin1 burun kemigi kiriklar1 olusturmaktadir
[11]. Bizim galismamizda olgularin olay tiirlerine gore dagiliminda burun kiriklarinin
yogunlukla darp olgularinda toplandig1 goriilmiistiir. Caligmaya dahil edilen 426 olgudan
177’sinde (%41,5) nazal kirik tespit edilmis olup; kirik tiirleri 81’inde (%19,0) deplase,
96’sinda (%22,5) non-deplase seklindedir. Nazal kirik tespit edilen 177 olgunun fizik
muayenesi yapildiginda sadece 68 (%38,4) olguda krepitasyon mevcuttur.

Adli nitelik tagiyan yiiz yaralanmalarinda, yaralanmanin agirlik derecesinin saptanmasi ve
kirik tipinin belirlenmesi amaci ile fizik muayenenin yaninda nazal grafinin incelenmesi
uygun olacaktir. Ancak fizik muayenede kirik tespit edilmesine ragmen nazal grafide
kirik tespit edilemeyen olgularda veya siipheli durumlarda bilgisayarli tomografi ile
inceleme yapilarak karar verilmesinin, adli rapor hazirlamak durumunda kalan hekimlerin
daha objektif olmalarini saglayacaktir.
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