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OZET

Bu ¢alisma yaralamali ve 6limla trafik kazalart dosyala-
rinda travma lokalizasyonu ve ara¢ i¢i konum iliskisini ve
bunun kullanim degerini irdelemek amact ile yapildi.

Adli Tip Kurumu Ihtisas Kurullari ve Trafik Ihtisas Daire-
si'ne 1994 yilinda gonderilen yaralanma veya 6liimle sonug-
lanan trafik kazalarina ait 150 dosya incelendi. Trafik kaza-
larinda 6lenlerin 6nemli bir bolimuni (%31.2) oto yolcula-
rinin olusturdugu, bunu %21.3 ile yayalarin, %18 ile oto si-
ricllerinin izledigi goralda.

Trafik kazasinda yaralanan kapali tasit striici ve yolcu-
larnin travma lokalizasyonu ile siddetine gore dagiliminda;
hafif yaralanmalarda kafa bolgesi %47.7 ile birinci sirada yer
alirken, agir yaralanmalarda bu oran %17' ye diusmektedir.
Oliimle sonlanmayan, acik tasit kazalarindaki siirticii ve yol-
cularda hafif yaralanmalarin en sik kafa bolgesinde (%35)
lokalize oldugu, ancak agir yaralanmalarin %28.1 ile alt
ekstremitede en ylksek bulundugu gozlenmektedir. Oto
icindeki stirtictilerin %42' sinin, yolcularin ise %62' sinin em-
niyet kemeri kullanmadig: saptanmustir.

Trafik kazalarinda yaralanan ve o6len kisilerde travmatik
lezyonlarin lokalizasyon ve agirhgint belirleyecek ayrintili
bir muayene, ileri tetkikler ve olenlerde otopsi sarttir. Trav-
ma lokalizasyonlarinin konum belirlenmesinde kullanilabil-
mesi icin ise, kazanin olus sekli, aracin hasar durumu, arag
icindekilerin emniyet kemeri kullanip kullanmadiklan aras-
urldmali, ayrica arag icindeki artiklarin kimliklendirmesi de
yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Trafik Kazasi, Sirici-Yolcu,
Travma, Otopsi,

SUMMARY

The present study was designed with the aim to evalu-
ate the role of the localization of traumatic lesions in assess-
ing the position in the motor vehicle as well as the rela-
tionship between position and traumatic lesion localization
in cases of motor vehicle accidents with fatal and nonfatal
outcome.

In this framework 150 cases submitted to the
Commissions and Traffic Department of the Council of

Forensic Medicine in 1994 was evaluated. A considerable
number of fatal outcomes in traffic accidents (31.2 %) were
constituted of passengers followed by pedestrians with 21.3
% and drivers in 18 % of the cases.

With regard to the distribution of severity and location
of traumatic lesions in drivers and passengers of motor
vehicles, the head (47.7 %) occupied the first place among
cases with limited injuries, whereas this ratio dropped to 17
% in severe traumas. Minor injuries in drivers and passen-
gers of open motor vehicles leading to nonfatal outcome
were most frequently met in the head (35 %); severe
injuries, on the other hand, involved preferentially (28.1 %)
the lower extremities. No security belt was applied in 42 %
of drivers and in 62 % of passengers.

In cases of traffic accident related trauma and fatal out-
comes, meticulous investigations for the assessment of loca-
tion and severity of traumatic lesions and medico legal
autopsies are inevitable. Mode of accident, extent of dam-
ages, as well as the question whether a security belt was
used or not should be elucidated an identification of rem-
nants found in the vehicle should be also undertaken.
Traffic
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GIRIS

Uygarhigin ve teknolojinin hizli gelisimine paralel
olarak yollar ve tasit araclarindaki artis, trafik kazala-
rindaki artist da beraberinde getirmistir. Sayist ve si-
rati artan motorlu tasitlar yasantimizin vazgecilmez bir
parcast olurken, trafik kazast sonucu yaralanma, sa-
katlik, 6lim ve ekonomik kayiplar da artmigtir (1-2).

Trafik kazalarinin biyik ¢ogunlugu alinan giiven-
lik 6nlemlerinin yetersizliginden ¢ok, glivenlik amaci
ile ortaya konulan kurallara uymamaktan meydana
gelmekte ve insan faktorinin %98 gibi bir kusur pa-
y1 ile kazalarda en buyik sorumlulugu tasidig gorul-
mektedir (1-2).

Turkiye 6nemli bir halk sagligi sorunu olan trafik
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kazas: ile kazalardan olan 6lim ve yaralanmalarda
diinyada hala 6n siralarda olup, yilda yaklasik 75.000
kaza meydana gelmekte, bu kazalarda 54.000 kisi ya-
ralanmakta, 5800 kisi ise olmektedir (3-5).

fleride ortaya cikacak dava ve sigorta talepleri icin
trafik kazasina bagh yaralanma ve oltimlerin adli tib-
bi yonden incelenmesi gerekmektedir. Ozellikle
olumli kazalarda, kisilerin arag¢ i¢i konumlarinin be-
lilenmesi de 6nem tagimaktadir. Kaza sirasinda arag
icinde kisilerin konumu degisebilecegi gibi, kaza son-
ras1 degisik iddialarin ortaya atilmas: ile de sorunlar
yeni bir boyut kazanabilmektedir. Kisilerin arag¢ igin-
deki konumlarinin saptanmas: icin yararlanilan énem-
li bir veri travma lokalizasyonlaridir, ancak bu verinin
kullanilabilmesi i¢in trafik kazalarindan oOlenlerde de
¢ bosluk agilarak otopsi yap11n1a51, yaralananlarin ise
fizik muayene bulgular ve ileri tetkik sonuclarinin bi-
linmesi gerekmektedir. Ayrica yara lokalizasyonu ve
agirlik derecesini belirleyen tim etkenlerin bilinmesi
de dogru bir degerlendirme i¢in zorunludur (6-7).

Bu calisma; travma lokalizasyonunun ara¢ i¢inde-
ki konumun belirlenmesindeki kullanim degeri ile
Adli Tip Kurumu' na ulagan yaralamali ve 6limlu tra-
fik kazalar dosyalarinda travma lokalizasyonu ve arag
ici konum iligkisini irdelemek amaciyla yapilds.

GEREC VE YONTEM

" Adli Tip Kurumu ihtisas Kurullari ve Trafik ihtisas
Dairesine 1994 yilinda gonderilen yaralanma veya
olumle sonuclanan trafik kazalarina ait 150 dosya ile;

Adli Tip Biilteni

1984-1993 yillani arasindaki 10 yilhik sire icinde Adli
Tip Kurumu 1. fhtisas Kurulw'na gonderilerek, trafik
kazast sonucu tasit icinde yaralananlann tasit icindeki
konumlarn (sirticti olup olmadiklar)) sorulan 18 dos-
ya, trafik kazasinda yaralanan ve olenlerin trafikteki
konumlan ve cinsiyetleri, travma lokalizasyonlarinin
yeri ve siddeti, tasit ici konumlan ile travma lokalizas-
yonu ve siddeti gibi cesitli parametreler yoniinden in-
celendi. Dosyalar retrospektif olarak degerlendirilip
otopsi yaptlmayan veya tibbi durumu hakkinda bilgi
edinilemeyenler ¢alisma disinda tutuldu.

incelemeler IBM uyumlu Pentium 75 bir PC'de
SPSS ve Excell programlan kullanilarak degerlendiril-
di. Incelemelerde Fisher'in ki-kare testi uygulandi.

BULGULAR

Adli Tip Kurumu'na gonderilen dosyalar icinde
trafik kazas1 sonucu yaralanan ve o6lenlerin trafikteki
konumlan ve cinsiyetlerine gore dagilimlann Tablo
1'de gosterilmistir.

Kazalarin %19 oraninda persembe glinii meydana
geldigi, bunu %17 ve %16 oranlariyla pazartesi ve cu-
martesi glinlerinin izledigi; kazalarin %70 oraninda ise
hafta ici oldugu belirlendi. Trafik kazalarinin %25 ora-
niyla en yuksek 13.00-15.59 saatleri arasinda oldugu,
bunu %23 ile 16.00-18.59 saatlerinin izledigi, en du-
sik olarak da %3.4 oraniyla 04.00-06.59 saatlerinde
gerceklestigi saptanmustir.

Trafik kazalarinin meydana gelis yeri ile kaza tip-
lerine gore dagihiminda yerlesim bolgesinde tasit-yaya

Tablo I Trafik kazas: sonucu yaralanan ve dlenlerin trafikteki konumlar ile cinsiyetlerine gére dagilina.

Trafikteki Yarali Old Toplam
konumu E %* K % T% E % K % T % E % K % T%
Sirlict oto 31 - 31 11 - 11 42 - 42
(13.2) (0.0) (9.7) (25.6) (0.0) (18.2) (15.2) (0.0) (11.1)
Yolcu oto 42 42 84 9 10 19 51 52 103
(17.9) (50.0) (26.5) (20.9)  (55.5) (31.2) (18.4) (51.0) (27.2)
Diger surtcu™* 23 - 23 1 - 1 24 - 24
(9.8) (0.0) (7.2) (2.3) (0.0) (1.6) (8.7) (0.0) (6.3)
Diger yolcu™ 67 19 86 4 2 6 71 21 92
(28.7) (22.6) (27.0) (9.3) (11.1) (9.8) (25.6) (20.6) (24.3)
Motosiklet*** 22 8 30 6 1 7 28 9 37
(9.4) (9.5) (9.4) (14.0) (5.6) (11.5) (10.1) (8.8) (9.8)
Traktor™* 13 5 18 3 1 4 16 6 22
(5.6) (6.0) (5.7) (7.0) (5.6) (6.6) (5.8) (5.9) (5.8)
Bisiklet*** 2 - 2 - - - 2 - 2
(0.9) (0.0) (0.6) (0.0) (0.0) (0.0) (0.7) (0.0) (0.5)
At arabasi*** 4 2 4 - - - 4 - 4
(1.7) (0.0) (1.3) (0.0) (0.0) (0.0) (1.4) (0.0) (1.0)
Yaya 30 10 40 9 4 13 39 14 53
(12.8) (11.9) (12.6) (20.9) (22.2) (21.3) (14.1) (13.7) (14.0)
Toplam 234 84 318 43 18 61 277 102 379
(100.0) (100.0) (100.0) (100.0) (100.0)  (100.0) (100.0) (100.0) (100.0)

*  Parantez igindeki rakamlar stitun ylizdesini géstermektedir
*  Kamyon.kamyonet.otobtis. minibtis

** Stirticti ile yolcular birlikte degerlendirildi.
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kazalarinin tim kazalarin %61.7' sini olusturdugu, yer-
lesim bolgesi disinda tasit-yaya kazalarinin %10.4 ora-
ninda goruldigu, tasit-tasit veya tek tasit kazalarinin
ise belirgin bicimde ytiksek oldugu gozlenmistir.

Tamami erkek olan 66 kapali tagit sirticiisinden
23'ne alkol muayenesi yapilmamig olup, alkol mu-
ayenesi yapilan 43 kisiden 5'inin alkol etkisinde oldu-
gu, 38'inin ise alkol etkisinde olmadigi anlasilmistir.
Tamami erkek olan 29 agik tagit siirlicistinden 15'ine
alkol muayenesi yapilmamis olup, alkol muayenesi
yapilan 14 strictiden hi¢birinin alkol etkisinde olma-
dig1 saptanmstir.

Devlet Hastanelerinin trafik kazalarinda yaralanan
kisilerin ilk bagsvurduklan saglhk kurulusu oldugu
(%77.9) degerlendirilmigtir. Olimlii trafik kazalarinda
30 kisinin (%49.2) olay yerinde, 11 kisinin (%18.0)
saglik merkezlerine getirilmeleri sirasinda, 17 kisinin
(%27.9) saglik kurumlarinda, 3 kisinin ise (%4.9) teda-
vi sonrast evlerinde 6ldigi belirlenmistir.

Trafik kazalarinda olen 37 kisiye otopsi yapilma-
mis oldugundan 261 kapali tasit siiricii ve yolcusun-
dan 224 kisi degerlendirmeye alinmis ve bunlardan
2'sinde servikal, 2'sinde torakal, 2'sinde de lomber
vertebralarda yaralanma saptanmistir (Tablo 2).

Tablo 2: Trafik kazasi sonucu yaralanan kapal tagit

stirticti ve yolcularinda travma lokalizasyorlarinin siddet-
lerine gore dagilimi.

Travma Hafif Agir Toplam
lokalizasyonu yaralanma yaralanma (n=224)
Sayi % Sayi %  Sayi %
KAFA 140 62,5 16 7,1 156 69,6
USTEKST 50 223 20 89 70 31,2
ALT EKST 56 25,0 30 134 86 38,4
PELVIS 3 13 10 45 13 58
GOGUS 16 7,1 16 7,1 32 14,2
BATIN 16, 7.1 2 09 18 8,0

65 acik tagit suriicii ve yolcusundan olen 11 kisiye
otopsi yapilmamis oldugundan 54 kisi degerlendirme-
ye alinmis ve bunlardan 1 kiside servikal, 2'sinde lom-
ber vertebralarda yaralanma oldugu belirlenmistir
(Tablo 3).

Tablo 3: Trafik kazas: sonucu yaralanan agik tagit stirticti
ve yolculannda travma lokalizasyonlarimn siddetlerine
gore dagrlima.

Travma Hafif Agir Toplam
lokalizasyonu yaralanma yaralanma (n=54)
Sayi % Say! %  Sayi %
KAFA 21 389 7 13,0 28 51,9
USTEKST 13 24,1 6 11,1 19 352
ALT EKST 15 27,8 9 16,7 24 445
PELVIS 2 47 4 74 6 11,1
GOGUS e 11,1 3 56 9 167
BATIN 3 56 3 56 6 11,2
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Grafik 1- Trafik kazast sonucu yaralanan kapali tagit
srticti ve yolcularinda travma lokalizasyonlarimn yiizde
dagilimi

Tasit icindeki konumu belli olan 81 kisi degerlen-
dirmeye alinmis ve bu kisilerde travma lokalizasyon-
lar1 ve siddetinin dagilimi Tablo 4'de gosterilmistir
(otopsi yapilmayan 19 kisi degerlendirme dis1 tutul-
mustur). Tablodaki verilere Fischer'in Ki-kare testi uy-
gulanmus ve Ki-kare=7.506 p =0.604, Kramer'in lam-
dasi ise 0,164 bulunmustur.

Tablo 5'de kirik lokalizasyonlart degerlendirilen
kapali tasit icinde yaralanmis 224 kisinin %13,8'i oto
sirlictist, %10,3'4 diger kapali tasit surticiisi, %37,5'i
oto yolcusu, %38,4'U ise diger kapal tasit yolcusu ol-
dugu belirlenmigtir. incelenen olgulardan 7 oto yolcu-
sunda i¢ organ yaralanmasi tespit edilmis olup, oto
strlictlerinin higbirisinde icorgan yaralanmas: gorul-
memigtir.

Kirik lokalizasyonlan degerlendirilen oto icinde
yaralanmig 54 Kisinin %57,4'4 oto surtcisi, %24,1'i
oto 6n koltuk yolcusu,%18,5'i ise oto arka koltuk yol-
cusu oldugu belirlenmistir.

Strtctlerin %58.1'i (18) emniyet kemeri kullanir-
ken yolcularda bu oranin %38.5 (5) oldugu belirlen-
mistir. 42 oto siiriiciisi ile 16 oto 6n koltuk yolcusun-
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51,9
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Grafik 2- Trafik kazas: sonucu yaralanan acik tagit
stirticti ve yolcularinda travma lokalizasyonlarimin yiizde
dagilinm.



Adli Tip Bulteni

Tablo 4: Trafik kazas: sonucu yaralanan ve tasit igindeki konumu belli olan kigilerin tagit icindeki konumlarina gore

travma lokalizasyonlar: ve siddetinin dagilimi.

Travma Travma Tagit igindeki konum Toplam
lokalizasyonu siddeti Surtict Yolcu 6n Yolcu arka

n=54 n=16 n=11 n=81
Sayi % Say! % Sayi % Sayi %
Hafif 30 55,5 11 68,8 5 45,5 46 56,8
KAFA Agir 3 5,6 2 12,5 - - 5 6,2
Toplam 33 61,1 13 81,3 5 45,5 51 63,0
Hafif 10 18,5 2 12,5 1 9,1 13 16,0
UST EKST Agir 4 7,4 5 31,3 2 18,2 11 13,6
Toplam 14 25,9 7 43,8 3 27,3 24 29,6
Hafif 17 31,5 4 25,0 - - 21 259
ALT EKST Agir 9 16,7 2 12,5 2 18,2 13 16,0
Toplam 26 48,2 6 37,5 2 18,2 34 41,9
Hafif 1 1,8 1 6,3 - - 2 2,5
PELVIS Agir 1 1,8 1 6,3 2 18,2 4 49
Toplam 2 3,6 2 12,6 2 18,2 6 7,4
Hafif 7 13,0 1 6,3 1 9,1 9 111
GOGUS Agir 5 9,2 2 12,5 - - 7 86
Toplam 12 22,2 3 18,8 1 9,1 16 19,7
Hafif 5 9,2 1 6,3 1 9,1 7 8,6
BATIN Agir - - 1 6,3 - - 1 1,2
Toplam 5 9,2 2 12,6 1 9,1 8 9,8

Trafik kazast sonucu yaralanan ve tasit i¢indeki konumu belli olan 100 kisiden 6len 19 kisiye otopsi yapimanug
oldugundan 81 kigi degerlendirmeye alindi. Tablodaki verilere Fischer'in Ki-kare testi uyguland: ve Ki-kare=7.506 p =0.604,

Kramer'in lamdasi ise 0,164 bulundu.

dan olen 11 oto suriicisi ile 3 oto 6n koltuk yolcu-
suna otopsi yapimanus oldugundan 44 kisi degerlen-
dirmeye alinmugtur.

Ayrica, 1984-1993 yillart arasindaki 10 yillik stire icin-
de Adli Tip Kurumu 1. fhtisas Kurulu' na gonderilen ve
“trafik kazas1 sonucu tasit icinde yaralananlarin tagit icin-
deki konumlan" (stricti olup olmadiklar)) sorulan 18
dosya incelenmistir. Bu dosyalarda 6len kisilerin hicbiri-
ne otopsi yapilmamig olmasi nedeniyle harici travma
bulgularina ek olarak olay yeri kesif zapti, hasarli tagitin
fotograflari, kisiler hakkinda diizenlenmis tibbi belgeler
ile feth-i kabir suretiyle ¢ikartilarak gonderilen kemikle-

rin incelenmesi sonucu 14 dosyadaki sorulara yanit veri-
lebilmis, bunlardan 5' inin stirticii oldugu, 9' unun ise si-
rict olmadigs kararina varilmstir,

Yanit verilemeyen 4 dosyadan 2' sinde Kkisilerin
otoyu kullandigina delil olabilecek spesifik travma
bulgulari bulunmadigindan, 1' inde Olene otopsi ya-
pimamis olmasi ve yarali kiginin travma lokalizasyo-
nu ile niteligine ait herhangi bir tubbi belge saglana-
madigindan, 1' inde ise feth-i kabir yoluyla 6lene ait
kemiklerin ¢ikartilmasi ve hasarli tagitin fotograflar is-
tenmis olmasina ragmen savcilik tarafindan istenenler
yerine getirilmediginden sorulara yanit verilememistir.

Tablo 5-Trafik kazas: sonucu kapal tasit iginde yaralananlarin tasit icindeki konumlarina gére kirik lokalizasyonlarinn

dagilima.

Kirik

Taslt igindeki konum

lokalizasyonlar oto slirlicu diger strict oto yolcu diger yolcu Toplam
n=31 n=23 n=84 n=86 n=224

Sayi % Sayi % Sayi % Say! % Sayi %

Kafatasi - - - - 2 2,4 1 1,2 3 1,3
Yiz 1 3,2 2 87 6 7,1 4 4,7 13 5,8
Kosta - - 1 43 4 4,8 1 1,2 6 2,7
Klavicula 2 6,5 1 43 - 2 2,3 5 2,2
Skapula - - 1 43 - - 4 4,7 5 2,2
Pelvis 1 3,2 - -- 6 71 3 3,5 10 4,5
Alt ekst. 5 16,1 5 21,7 10 11,9 10 11,6 30 134
Ust ekst. 2 6,5 2 87 12 14,3 3 3,5 19 8,5
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Grafik 3- Trafik kazasinda yaralananlann emniyet kemeri
kullanma durumlarma gore travma lokalizasyonlarvun
yiizde dagilin

TARTISMA ve SONUC

Kazalar, tim diinyada olim ve hastalik nedenleri
arasinda hala 6nemli bir yer tutmaktadir. "Siddetin ye-
niden yaratilmast" olarak tanimlanan kazalar 6nemli
oranda insan gicu kaybina yol acarken, alinan 6n-
lemler kaza oraninin azaltilmasinda yetersiz kalmakta-
dir. Ingiltere' de her giin 40 kisinin kazalar sonucu ya-
samunt yitirdigi, sakat kalma oranmnin ise bu saymnn
hayli ustiinde oldugu bildirilmektedir (8-10). Turkiye'
de ise trafik ve is kazalan disindaki kazalarin yaygin-
l1ig1 konusunda kesin rakamlar verilememekle birlikte
yaklasik yilda 6.000 kisinin kazalar sonucu oldagu,
olumle sonuclanan her bir kazaya karsilik 1.5-2 de-
vamli sakatlik, 100-200 gecici sakathik yapan kaza ile,
1000 kadar da her cesitten 6ldirticti olmayan kaza ol-
dugu disinilmektedir (11).

Stirticl, yolcu veya yayalarin kaza sonucu olip 0l-
mediginin belirlenmesi ve olaydaki sorumluluklarinin
arastirllmasi, tazminat davalar ve sigortalar icin énem-
li olmaktadir. Bu durumlarda, kaza tutanaklan, olay
yeri incelemeleri ve otopsi sonuca ulagsmak i¢in bilir-
kisinin bagvuracagi olmazsa olmaz dayanaklardir (12).
Adli Tip Kurumuna goénderilen trafik kazasi dosyalari-
nin ¢ok az sayida olmasi ve gelen dosyalarda agirlik-
It olarak kisinin olaydaki sorumlulugu ve konumu so-
rulmast nedeniyle, veriler ancak diger verilerle des-
teklendikleri olgtide degerlendirilebilmistir.

Calismada, trafik kazalarninda olenlerin 6nemli bir
boliimiini (%31.2) oto yolcularinin olusturdugu, bu-
nu %21.3 ile yayalarin, %18 ile oto strtculerinin izle-
digi gozlenmistir (Tablo 1). Ancak her grup ayn de-
gerlendirildiginde oto siiriiciilerinde ve yayalarda ya-
ralanma:6lim orant 3:1 iken, en ylksek 6lim orani-
nin gordldigl oto yolcularinda ve motosiklet ile trak-
tor stirtict ve yolcularinda bu oran 4:1, diger surict
ve yolcularda ise 20:1 olarak belirlenmistir (Tablo 1).
Oto yolcularinin 6lim oraninin daha yiiksek bulun-
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masi, bu grubun tim olgularin %27.2' sini kapsamasi-
na baglanabilir. Oto surtictlerinin 6lum orani batil ul-
kelerde daha yiiksek bulunmugken, arag¢ sayisinin go-
rece daha az oldugu ulkelerde yolcularin strtictlere
oranla 6lim ve daha ciddi yaralanmalarla kars:1 karsi-
ya oldugu bildirilmistir (13). Bagbakanlik Devlet Ista-
tistik Enstitisu kayitlarinda Turkiye' de kayith tagitlar
ve kazaya kariganlar arasinda da otomobillerin 1977-
1991 yillart arasinda birinci sirada olduklar ve tim ta-
sitlarin yaklasik yarisint otomobillerin olusturdugu be-
lirtilmistir (4-5, 15).

Kaza insidansinin giinlere gore dagilimi incelendi-
ginde olgularin %40' inda olay ginintn bildirilmedi-
gi, bildirilen olgularda da gunler arasinda 6nemli bir
yogunluk farki olmadig: ancak sirasiyla persembe, pa-
zartesi ve cumartesi gunlerinde kaza insidansinin
%13.4, %12 ve %11.3 oldugu, yerlesim bolgesinde en
yuksek kaza insidansi persembe giini iken, yerlesim
bolgesi disinda pazar gunu yogunlugun arttig gortl-
mistir. Bagbakanlik Devlet Istatistik Enstitiisti kayitla-
rnnda da kaza insidansinin giinlere gore anlamli bir
degisiklik gostermedigi, ancak cuma gini hafif bir ar-
tig oldugu belirtilmigtir. Kazalarin yaklasik yansinda
gun bildirilmediginden eldeki verilerle saglikli bir kar-
silagtirma yapma olanagi bulunamamistir (4).

Kaza olus saatlerinin incelenmesinde kaza insidan-
stnin 6gleden sonraki saatlerde belirgin sekilde arttig
ve Turkiye genelinde kazalarin irdelendigi istatistikle-
re (15-16) uydugu goérilmistir. Tim kazalarin yakla-
stk yarisinin 6gleden sonra 13.00-19.00 arasinda ger-
ceklestigi saptanmugtir. Saat 22.00 ile 07.00 arasinda
meydana gelen kazalar ise tim olgulann yaklasik
1/10" ini olusturmustur. Bu saatlerde meydana gelen
kazalarda yorgunluk 6nemli bir etken olarak bildiril-
mistir (17). Kaza insidansinin 6gleden sonraki saatler-
de yiiksek bulunmasi trafik yogunlugunun bu saatler-
de artis1 ile aciklanabilir.

Trafik kazalarinin meydana gelis yeri ile kaza tip-
lerine gore dagiliminda yerlesim bolgesinde tasit-yaya
kazalarinin tim kazalarin %61.7' sini olusturdugu, an-
cak yerlesim bolgesi disinda tasit-yaya kazalarinin
%10.4 oraninda goruldugu, tasit-tasit veya tek tasit ka-
zalarnin ise belirgin bicimde ylksek oldugu gozlen-
mistir. Turkiye Istatistik Yilligi kayitlarinda da (18)
yerlesim bolgesinde tagit-yaya kazalarinda bu bulgu-
larla kogut anlaml ytikseklik, yayalarin trafik egitimin-
deki yetersizligini ve boyle bir egitimin 6ncelikle ele
alinma zorunlulugunu ortaya koymaktadir.

Olimli kazalarin %49.2' sinde 6liimiin olay yerin-
de gerceklestigi saptanmustir. Bu, degerlendirilen dos-
yalarda kazanin ve travmanin siddeti gosteren bir et-
ken olmasinin yanisira, ilkyardimin éneminin altini ¢i-
zen bir bulgu olmaktadir.

Trafik kazasinda yaralanan kapali tasit striicii ve
yolcularinin travma lokalizasyonu ile siddetine gore
dagiliminda (Tablo 2); hafif yaralanmalarda kafa bol-



gesi %59.8 ile birinci sirada yer alirken, agir yaralan-
malarda bu oran %7.1 olarak saptanmistir (Grafik 1).
Agir kafa, gogiis ve batin travmalan blytk oranda
olimle sonlandigindan, yaralanmanin 6liime daha az
yol acacag alt ve ust ekstremitelerde agir yaralanma
insidansinin daha ytksek bulunmas: da beklenen bir
sonugctur. Oliimle sonlanmayan, acik tagit kazalarinda-
ki stiriicti ve yolcularda hafif yaralanmalarin en sik ka-
fa bolgesinde ( %38.9) lokalize oldugu, ancak agir ya-
ralanmalarin %16.7 ile alt ekstremitede en yuksek bu-
lundugu gozlenmektedir (Tablo 3, Grafik 2). Acik ve
kapali tasit kazalarinda oranlar ve siralamanin benzer
bulunmast tasitlar yoninden alinacak onlemler
agisindan belirgin bir farkhilik olmadigina isaret et-
mektedir.

Trafik kazasi sonucu yaralanan tasit stirlicii ve yol-
cularinda travma lokalizasyonlarinin farkliliklar gos-
terdigi ve her grubun kendi icinde, travma lokalizas-
yonu ve bicimi yonlnden carpict benzerlikler bulun-
dugu yapilan caligmalarla belirlenmistir (9,13, 25). Ad-
li Tip Kurumu III. Thtisas Kurulu ve Trafik ihtisas Da-
iresi' ne ulagsan dosyalarda kaza sonucu yaralanan ve
tastt icindeki konumu bilinen strtict ve yolcularn ra-
porlar irdelenerek travma lokalizasyonu ve siddetinin
dagilimi arasunldiginda; diger ¢aligmalarda saptanan
bu ozelliklerin bulunmadigi gorilmustir (Tablo 4)
(9,13, 25). Verilere Fischer' in Ki-kare testi uygulandi-
ginda suriict ve yolcularda saptanan travma lokalizas-
yonlart arasinda anlamli bir farklibk olmadigi saptan-
mugtir,

Emniyet kemeri kullaniminin travma lokalizasyonu
ve siddeti tizerindeki etkisinin belirlenmesinde veriler
anlamli bulunmamustir (Grafik 3). Bunda, verilerin ye-
tersiz olmasinin yamsira, olay yeri tutanaklarinda em-
niyet kemeri kullanimmna iliskin bilgilerin gtvenilir
olarak kabul edilmemesi de 6nemli rol oynanustir.
Kafa travmas: insidanst yolcularda daha ytksek ol-
makla birlikte strtictilerde de oldukc¢a yiiksek bulun-
mustur (stiricti %35, 6n koltuk yolcusu %39, arka kol-
tuk yolcusu %35). Oto icindeki striictilerin %42' sinin,
yolculann ise %62' sinin emniyet kemeri kullanmadi-
g1 belirlenmistir. Ayrica emniyet kemeri kullanildigin-
da da, yandan ¢arpma veya devrilmelerde aracin yan
duvarlarina ¢arpilmas ile kafa travmalar meydana ge-
lebilmektedir. Emniyet kemeri kullaniminin genelde
travmanin siddetint azalti@ bildirilmekle birlikte ce-
sitli spesifik travmalara da yol acug: bildirilmektedir
(13).

Alt ekstremite yaralanmalarinin ve kirik gortilme
insidansinin da suructlerde belirgin sekilde yuksek
oldugu gozlendi. Yapilan bir¢cok calismada da arag
icinde gaz, fren ya da debriyaj pedallarina ¢carpma ile
ozellikle ayak bileginde lezyonlar gorildiga bildiril-
mistir (19- 24). Yolcularda ise kafatast ve yiz kemik-
leri kiriklarinin daha belirgin oldugu saptand: (Tablo
5). Yolcularda emniyet kemeri kullanma oraninin ol-
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dukca disiik oldugu dikkate alindiginda, kafa ve yulz
kemikleri king1 insidansindaki bu ytkseklik diger ca-
lismalar ile uyumlu oldugu distintlmustur (21, 25).

Dalton, Davis ve Blackbourne (26), 1171 sirucu
olimi ile sonlanan kazalan incelemistir. Bunlardan
tagitin kontroltini kaybederek yol disina ¢ikan 934 su-
riiciden oliimctl yaralanmaya maruz kalmis 629'unun
otopsi kayitlarinin incelenmesinde biyik cogunlugu-
nun alkol etkisinde oldugu gorilmistiir. 629 dlimden
37'sinin  (%29) strucudeki bir hastaliktan kay-
naklandigi bildirilmistir. Baska calismalarda da alko-
lin kazalarda roli oldugundan sozedilmektedir (27-
28). Olgularimizda alkolle ilgili saglhikli veriler elde
edilemedigi gibi, otopsi yapilmamasindan otiri de ki-
silerin kendilerinde varolan hastaliklarin  6lim
uzerindeki etkiler konusunda bir yorum yapilamamus-
tr.

Travma lokalizasyonlan, yaralananlarin arag icin-
deki konumlarint saptamak agisindan ¢ok degerli bir
veri olmakla birlikte, tek basina yeterli degildir. Ara¢
ici konumun travma lokalizasyon ve agirhigini belirle-
yen bir¢cok etkenden yalnizca biri oldugu elde edilen
sonuclardan da anlagilmaktadir. Arag igindeki konu-
mun belirlenebilmesi i¢in diger etkenlerin (¢carpmanin
siddeti ve yonunden kisinin gosterdigi reaksiyona ka-
dar uzanan boyutlarda) de bilinmesi ve olay yeri in-
celemesinin ayrintilt olarak yapimasi ve belgelenme-
si zorunludur.

Adli Tip Kurumu 1. fhtisas Kurulu' na ulagan dos-
yalardan trafik kazas1 sonucu tasit icinde 6lenlerin ko-
numu sorulan 18 dosya karar asamasinda kullanilan
veriler ve ulasilan sonu¢ yonunden degerlendirildigin-
de; hi¢ bir olguda otopsi yapilmamasina karsin, yara-
lananlara ait ibbi belgeler, harici travma bulgulari, ke-
sif zapti, hasarl tagitin fotograflar: ve feth-i kabir su-
retiyle ¢ikarilan kemiklerin incelenmesi ile 14 dosya-
daki sorulara yanit verilebildigi, 4 dosyada ise verile-
rin yetersizligi nedeniyle bir sonuca varilamadig goz-
lenmistir. Arac ici konumun saptanmasinda 6nemli bir
veri olan travma lokalizasyonlarinin otopsi yapilmak-
sizin, yalmz dis muayene ve feth-i kabir ile ¢ikarilan
kemikler incelenerek belirlenmesi, sonucu olumsuz
yonde etkileyebilir.

Arag ici konumlan belli olanlardaki travmatik lez-
yonlar ve kirik dagilimlart dikkate alindiginda, i¢ or-
gan lezyonlarinin da arastinlmasinin ve ayrintlt bir
otopsinin zorunlu oldugu, yalnizca kiriklarin ayinc
tanida yeterli olmayacagt agikc¢a goriilmektedir (Tablo
5). Yanitlanabilen dosyalarda bir¢ok etken birlikte de-
gerlendirilebilmis ise de, bu etkenlerin ancak Kurul'
un istemi ile derlenebildigi, kazanin olusu ve aractaki
hasar durumu ile ilgili bilgilerin dosyalann ilk gelisin-
de gonderilmedigi saptanmusgtir.

Ozellikle slimli trafik kazalarinda, kaza sirasinda
ara¢ icindekilerin konumunun degismesi ya da iddi-
alarin farklt boyutlara ulagmast ile konum belirlenme-
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si 6nem kazanmaktadir. Bu durumda yaralanan ve
olen kisilerde travmatik lezyonlarin lokalizasyon ve
agirhigini belirleyecek aynntuli bir muayene, ileri tet-
kikler ve olenlerde otopsi sarttir. Travma lokalizas-
yonlarinin konum belirlenmesinde kullanilabilmesi
icin ise, kazanin olus sekli (carpisma hizi, aracin kaza
oncesi hareket tarzi, vs), aracin hasar durumu, arag
icindekilerin emniyet kemeri kullanip kullanmadiklan
aragtinlmali, ayrica arag igindeki artiklann (giysi lifi,
cilt parcasi, sag, vs) kimliklendirmesi de yapilmalidir.
Arag ici konum belirlenmesinde, ancak tim etkenler
degerlendirilerek sonuca ulasmak olanakhidir (6, 7, 9,
10, 12).
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