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OZET

Adli 6lim olgularinda, otopsi 6ncesi transplantasyon
amach organ alinmasina, adli ip uzmanlannin yaklagimin
ve bu-konuyla ilgili yasal diizenlemelerdeki yetersizlikleri
irdelemeye yonelik olarak yapilan bu anket calismasinda,
77 adli ip uzmaninin goriisti alinmugtir. Ayrica kargilagtirma
yapmak amaciyla fakilte, vakif hastanesi ve hizir acil
Uinitesinde gorev yapan degisik branglarda toplam 108
uzman ve pratisyen hekimin gorusiine bagvurulmustur.

Ankete katllan adli tip uzmani ve diger hekimler
sirasiyla % 84.4'u ve 75.0'i  adli olgulardan otopsi oncesi
organ alinmasinin, 6liim mekanizmasini aydinlatmada etkili
olabilecek bazi bulgularin kaybolma riskine yol aga-
bilecegini; %74.0't ve 72.0’si 6lim mekanizmasin
aydinlatici otopsi tekniklerinin uygulanmas: olanagini
ortadan kaldirabilecegini; % 72.2'si ve 68.5'i hem histolojik
hem de toksikolojik inceleme yontemlerini olumsuz yonde
etkileyebilecegini belirtmistir. Her iki grubunda yaklasik
%94'ti adli otopsiyi etkilemeyecek organlarin alinabilecegini
belirtirken, % 6 kadan adli olgulardan organ alinmasina
tamamen karsi ¢tkmigtir. Adli tip uzmanlarinin %84.4't adli
olgulardan organ alinmasina karar verme asamasindan
once, otopsi agisindan sakinca olmadigint belirten adli tip
uzman gorusinin alinmas: gerektigini; % 83.1'i organ
alinmast esnasinda adli tip uzmaninin da goézlemci olarak
hazir bulunmasi ve hazirlanacak raporda otopsi agisindan
onem tagtyan gorlslerini yazmasi gerektigini belirtmistir.
Her iki grubun %90'indan fazlasi, adli olgulardan organ
alinmasinda, adli up uzmaninin gérigiiniin alinmast kosulu
ile savcinin verecegi izinin 6nemli olmas: gerektigini vurgu-
lanmugtur.

Adli 6lim olgularindan organ teminini amaclayan tibbi

girisimlerin, adli up uygulamasma ve transplantasyon
amaclarina uygun olabilmesi icin, tibbi, etik ve hukuki
kurallara uygun yeni yasal diizenlemelerin yapilmas: gerek-
tigi sonucuna varilmstir.

Anahtar kelimeler: Adli otopsi, Transplantasyon icin
organ alinmasi

SUMMARY

In this study on inquiries carried out for the purpose of
discussing the approach of specialists on forensic medicine
regarding the obtainment of pre- autopsy transplantation
aimed organ in legal death cases and the deficiencies in
legal regulations related with this subject 77 forensic medi-
cine specialists were inquired. Furthermore, a total of 108
specialists and practitioners in various branches who were
employed in foundation hospital and super- emergent unit
were interviewed with the intention of making a compari-
son. 84.4 of forensic medicine specialists and other physi-
cians who were inquired reported that obtaining organs
prior to autopsy in legal cases might lead to a risk to lose
same findings that might be effective in clarifying death
mechanism, 74.0 and 72.0% stated that such a procedure
might eliminate the possibility of applying autopsy tech-
niques that would clarify death mechanism, and 72.2 and
68.5% indicated that it might affect negatively both histo-
logic and toxicological methods of examination respective-
ly. While 94% of both groups stated that those organs which
would not affect legal autopsy could be taken, 6% rejected
absolutely to obtaining organs from legal cases. 84.4 of
forensic medicine specialists reported that a forensic medi-
cine specialist should be consulted to for his consent that it
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was not inconvenient in view of autopsy prior to the stage
of deciding to obtain organs from legal cases and 83.1 and
87.0% noted that forensic medicine specialist should be pre-
sent as an observe while obtaining organs and that he
should inscribe his views of significance in view of autop-
sy in the report to be arranged, respectively. More than 90%
of both groups emphasized that in obtaining organs in
legal cases, permission granted by the prosecutor should be
of significance with the prerequisite of obtaining the view
of forensic medicine specialist. it was also concluded that
new legal arrangements should be made complying with
medical ethical and legal regulations in order for medical
interventions aiming at obtaining organs in legal death
cases to comply with forensic practice and transplantation
aims.

Key Words: Legal autopsy, Transplantation.

GIRIS

Ulkemizde, kronik organ yetmezligi icinde bulu-
nan ve yasaminin devami ancak nakledilecek organa
bagli olan hastalarin sayisi, her gegen glin artmak-
tadir. Bu sayisal artistaki en biylik etmenlerden biri
de, yeterli sayida organ bulunamamasidir. Organ tem-
ininde en 6nemli kaynagi, beyin 6lumi gelismis ve
olim hali saptanmug hastalar olugturmaktadir (1). 1979
tarihinde yurirlige giren 2238 sayili Organ ve Doku
Ahnmasi ve Nakli Hakkindaki Kanun’un 3. Bolimy,
oliden organ ve doku alinmasinin kogul ve sartlarini
belirlemistir (2). Halen gegerli olan bu yasa kap-
saminda, 6lim hali saptanip organlar alinan olgular-
dan bir kismini adli olgularin olusturmas: konunun
adli ip boyutunda irdelenmesini zorunlu kilmaktadir.
Bu anket ¢alismasi, adli olgulardan organ alinmasina
adli tip uzmanlarinin yaklagimim ve onerilerini belir-
lemeye yonelik olarak yapimis ve konu hukuk ve
adli ip boyutunda irdelenmistir.

GEREC VE YONTEM

Anket ¢alismasinda 41'1 Adli Tip Kurumu’'nda, 36’s1
farkli Giniversitelerdeki Adli Tip Anabilim Dallarinda
gorev yapan toplam 77 hekim ile, ayrica karsilagtirma
yapmak amaciyla 36’ s1 Universite, 36’st Vakif
Hastanesi, 36’st da Hizir Acil Servisinde calisan

toplam 108 uzman, uzmanlik 6grencisi ve pratisyen
hekimin goriisiine bagvurulmustur.

Anket sorulari, iki ana bolim halinde gruplan-
abilir. Birinci grup sorular ile; adli olgulardan organ
alinmasina yaklagimlar ve varsa sakincalar belirlenme-
ye calistimustir. fkinci grup sorularda ise adli olgular-
dan transplantasyon amach organ alinabilmesinin
kosul ve sartlann irdelenip Oneriler belirlenmeye
calisilmustir.

Alinan cevaplara gore sonuglar, tablo ve grafikler
halinde sunulmustur. Anket sonuglar ki- kare testi ve
belirlenen degerin 5’den fazla oldugu durumlarda ise
Fisher exact ki- kare testi uygulanarak istatistiksel
acidan degerlendirilmistir.

BULGULAR

Adli olgulardan otopsi 6ncesi, organ transplantas-
yonu amach organ alinmasmnin adli tp acisindan
sakincalarinin irdelendigi anket sorulanna, adli tp
uzmanlk alaninda ¢alisan hekimler ile karsilastirma
grubu olarak sorgulanan hekimlerin sirasiyla; %84.4
ve 75.0’i adli otopsi 6ncesi organ alinmasinin 6lim
mekanizmasini aydinlatmada etkili olabilecek bazi
bulgularin kaybolma riskine yol acabilecegini (Tablo
1); % 74.0 ve 72.2’si baz1 olgularda 6liim mekaniz-
masini aydinlatici otopsi tekniklerinin uygulanma
olanagin ortadan kaldirabilecegini (Tablo 2); %72.7
ve 68.5'i hem histolojik hem de toksikolojik inceleme
yontemlerini, %14.3 ve 11.1'i ise sadece histolojik
inceleme yoOntemlerini olumsuz yonde etkiliye-
bilecegini belirtmistir (Tablo 3). Her iki grubun %93.5
ve 9441 adli otopsiyi etkilemeyecek organlarin
alinabilecegini belirtirken, %6.5 ve 5.6’s1 adli olgular-
dan, transplantasyon amacl organ alinmasina tama-
men karst ¢itkmustir (Grafik 1). Adli olgulardan organ
alinmasina karar verme asamasindan o6nce, “adli
otopsi agisindan bir sakinca olup olmadigin belirten
adli up uzmanmnin da goriisti alinmalidir” yaklasimina, -
her iki gruptaki hekimler sirasiyla %84.4 ve 94.4
oraminda katihrken (Grafik 2); %83.1 ve %87.0"1 adli
olgulardan organ alinmasi icin yapilan cerrahi girisim
esnasinda adli tip uzmaninin da gozlemci olarak

Tablo 1 - Adli olgulardan organ transplantasyonu amacwyla, otopsi 6ncesi organ alinmasi sonucu, 6ltim mekanizmasini
aydinlatmada etkili olabilecek bazi bulgularin kaybolma riski varmidr sorusuna bekimlerin yaklagima.

Bulgularin kaybolma Bulgularin kaybolma Fikrim Toplam

riski vardir riski yoktur yok

Say! % Sayi % Sayi % Sayi %
Adli Tip Kurumu 35 (85.4) 4 (9.7) 2 (4.9) 41 (100.0)
Tip fak. Adli tip ABD. 30 (83.3) 6 (16.7) - - 36 (100.0)
TOPLAM 65 (84.4) 10 (13.0) 2 (2.6) 77 (100.0)
Vakif Hastanesi 28 (77.8) 8 (22.2) -- - 36 (100.0)
Hizir Acil 24 (66.7) 3 (83) 9 (25.0) 36 (100.0)
Tip fak. diger uzm. dallari 29 (80.6) 3 (8.3 4 (11.1) 36 (100.0)
TOPLAM 81 (75.0) 14 (13.0) 13 (12.0) 108 (100.0)




Adli Tip Bilteni

Tablo 2- Adli olgulardan organ transplantasyonu amacyla otopsi 6ncesi organ alinmasi, bazi olgularda 6liim mekaniz-
masim aydilatici tekniklerin uygulanmas: olanagini ortadan kaldirabilir mi sorusuna bekimlerin yaklasima.

Evet Hayir Fikrim Toplam
kaldirabilir kaldirmaz yok
CALISILAN KURUM Sayi % Say! % Sayi % Sayi %
Adli Tip Kurumu 30 (73.2) 8 (19.5) 3 (7.3) 41 (100.0)
Tip fak. Adli tip ABD. 27 (75.0) 7 (19.4) 2 (5.6) 36 (100.0)
TOPLAM 57 _(74.0) 15 (20.0) 5 (6.0) 77 (100.0)
Vakif Hastanesi 28 (77.8) 8 (22.2) -- - 36 (100.0)
Hizir Acil 24 (66.7) 5 (13.9) 7  (19.4) 36 (100.0)
Tip fak. diger uzm. dallari 26 (72.2) 2 (5.6) 8 (22.2) 36 (100.0)
TOPLAM 78 (72.2) 15 (13.9) 15 (13.9) 108 (100.0)
94.4%

6.5%

Adli tip uzmanlarinin yaklagimi

5.6%

Diger hekimlerin yaklagimi

o Kesinlikle organ alinmamali

B Adli otopsiyi etkilemeyecek
organlar alinmal

Grafik 1- Adli olvim olgulanndan, transplantasyon amagh organ alinmasina bekimlerin yaklagima.

bulunmasi ve adli otopsi agisindan 6nemli olabilecek
bulgular rapor halinde belirlemesi gerektigi goriisiine
katilmiglardir (Grafik 3). Adli olgulardan organ
alinmasinda, “ailenin verecegi onama ilaveten adli
bilirkisi olan hekim gorisiiniin alinmasi kosulu ile
savcinin verecegi izin onemli olmaldir” yaklasimini
adli ip uzmanlik alaninda ¢alisan hekimlerin %90.9'u,
kargilastirma grubundaki hekimlerin %94.4't destekle-
migtir (Grafik 4). Orjin olarak tercih edilecek olgular
sorgulandiginda her iki grup sirasiyla, %27.3 ve 20.4
oraninda kaza nedeniyle olan Olimleri, %23.3 ve
27.8'i tim adli olgularin transplantasyon amacli organ

farkli gorusler belirterek, tercih edilecek olgunun
olim sebebine gore degil, transplantasyon amacina
ve adli tip yaklasimina gore belirlenmesi gerektigini
belirtmislerdir (Tablo 4). Ulkemizde organ nakli ile
ilgili yasada, adli olgulardan organ alinmas:
kosullarini belirleyen ve mevcut eksikligi tamamlayan
yeni yasal diizenlemelerin yapilmasmnin gerekliligine
her iki grup sirasiyla, %81.8 ve 76.9 oraninda
Tablo 4- Adli otopsi 6ncesi transplantasyon amagh organ
alimmasinda, hangi adli olgular tercib edilmelidir
sorusuna bekimlerin yaklasima.

- e . o Adli Tip Diger
alinmas icin tercih edilebilecegini belirtmistir. Ayrica, Uzmani Hekimler
adli up uzmanlik alaninda ¢alisan hekimlerin %20.8’i OLGUNUN ORIJiNi Say! % Say! %
Tablo 3- Adli otopsi Oncesi transplantasyon amagh organ glanz :y et 21 (:2(:2; 22_ (20'4?
alimmast, I?'istopato.lojile ve toksikolojik inceleme yontemlerini Intihar ) 3 . )
olumsuz yonde etkiler mi sorusuna bekimlerin yaklagima. Supheli 8lim ) } ) )

Adli Tip Uzmani Diger Kaza ve cinayet 3 (3.9 7 (6.5)

Alaninda gérevli hekimler ~ Hekimler Kaza ve intihar 2 (2.6) 18 (16.6)

Say! %  Sayl % Kaza, cinayet ve intihar 11 (14.3) 23 (21.3)

Histopatolojik 11 (14.3) 12 (11.1)  Amacauygunherolgu 18 (23.3) 30 (27.8)

Toksikolojik 1 (1.3) - - Farkli gérusler 16 (20.8) 2 (1.8)
Histopatolojik—Toksikolojik 56 (72.7) 74  (68.5) Organ alinmasina kars!

Olumsuz etki olmaz 9 (11.7) 22 (20.4) olanlar 5 (6.5) 6 (58)

TOPLAM 77 (100.0) 108 (100.0)  TOPLAM 77 (100.0) 108 (100.0)
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m Adli tip uzm. gérfigii ahnmamali
o Fikrim yok

B Organ karg gorils
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Diger Hekimler

Adli TipUzm.

Grafik 2- Adli olgulardan transplantasyon amaciyla organ alinmasina karar verme asamasindan énce, adli otopsi
agisindan bir sakinmca olup olmadigim belirten adli tip uzman gériisii alinmasina bekimlerin yaklasim.
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a Uygun bir yaklagimdir

m Uygun bir yaklagim degildir

o Fikrim yok

2 Organ alinmasina kargi olanlar

Adli Tip Uzm. Diger Hekimler

Grafik 3- Adli olgulardan organ alinmas: amacwyla yapilan cerrabi girisim esnasinda, adli tip uzmaninin gézlemci olarak
bulunmas: ve adli p agisindan onemli gordiigii bulgulan, rapor bhalinde belirlemesi gériistine bekimlerin yaklagima.

katillirken, %7.8 ve 15.7 oranindaki grup, konunun  Tablo 2’de P=0.20; Tablo 3’de p=0.53; Grafik 1’de
yasal boyutu hakkinda fikirleri olmadigini belirtmigtir ~ p=0.51)'nin 0.05’ den daha biiyiik bulunmasi, adli tip
(Grafik 5). Istatistiksel agidan yapilan ki- kare testi  uzmanlik alaninda ¢aligan hekimler ile diger hekimler
sonucunda bulunan p degerleri (Tablo 1’de p=0.06; arasinda konuya yaklasim agisindan anlamli bir
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Adli tip uzmanlarinin yaklagimi
2.6%

6.5%

90.9%

Savci ve Adli tabip birlikte karar vermelidir
m Fikrim yok
O Organ alinmasina kars! olanlar

Adli Tip Bilteni

94.4%

Diger hekimlerin yaklagimi

Grafik 4- Adli olgulardan organ transplantasyonu amactyla organ ahimmasinda, ailenin onamina ilaveten, adli bilirkisi
olan bekimin gortigiiniin alimmas: kosulu ile savcinin verecegi izin énemli olmalidir, goriisiine hekimlerin yaklagima.

farklibigin olmadigini gostermektedir.

TARTISMA

Organ transplantasyonu amach organ temininde
en buyuk kaynagi 6lim hali belirlenmis olgular olug-
turmaktadir. Klinik 6lim tanisinin miimkin oldugu
kadar erken siirede konmasi, transplantasyon basari-
sint arttiran Onemli etmenlerden biridir. Bu nedenle
tibbi destek saglanarak yasamsal fonksiyonlar sinirl
bir stire korunabilen beyin sapi veya beyin olimu ge-
lismis hastalar, transplantasyon amagclarina en uygun
olgulardir. Beyin sap1 6limu, beyin élimiine geciste
bir basamak olusturmaktadir (3-4). Ciinkii beyin sapi
olumi gelismis ve solunum aletine baglanmis hasta-

larda, tim tibbi destege ragmen bir siire sonra kardi-
yak arestin ve bunu takiben total beyin 6limiiniin ge-
lismesi kaginilmazdir (5-7).

2238 sayili yasada, tibbi 6liim halinin bilimin tlke-
de ulastig1 duzeydeki kurallar ve yontemler kullanila-
rak tespit edilecegi belirtilerek, 6liimun belirgin bir ta-
nimi yapilmamistir. Saghik Bakanligrnin, 6.3.1990 ta-
rihli genelgesinde ve 20.8.1993 tarihli Organ Nakli
Merkezleri Yonetmeligi'nde beyin 6lumu kriterleri ya-
yinlanarak bu eksiklik tamamlanmaya calisilmistir (8-
9). Organi alinan beyin 6limi gelismis hastalarin bir
kismunt adli olgularin olugturmast, konunun adli tip
boyutunda incelenmesini ve yasalardaki bu konudaki
yetersizliklerin belirlenip, ¢oztimler uretilmesini zo-

Adli Tip Uzm.

76.9

& Yeni yasal diizenlemeler yapiimali
m Yeni yasal diizenlemelere gerek yok

5] Y0
r Organ alinmasina kars! olan

Diger Hekimler

Grafik 5- Ulkemizde organ nakli ile ilgili yasada, adli olgulardan organ ahnmas: kosullarin belirleyen ve mevcut eksiklik-
leri tamamlayan yeni yasal diizenlemelerin yapilmas: gerektigine inaniyor musunuz sorusuna bekimlerin yaklasim.
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runlu kilmaktadir. 2238 sayili Kanunun 14. Maddesin-
de degisiklik yapan 2594 sayili Kanuna gore, kaza ve
dogal afetler sonucu yagami sona ermig olan bir kigi-
nin saglam doku ve organlarinin, tibbi 6lim halinin
alinacak organlara bagli olmadig: hekimler kurulu ra-
poruyla belgelenmek kaydiyla alinip nakledilebilece-
gini, hekimler kurulunca hazirlanan raporun daha
sonra yapilacak adli muayene ve otopsi tutanagina
gecirilip evrakina eklenecegi belirtilmektedir. Kaza ve
dogal afetler disinda, baska nedenlere bagl: adli 6lim
olgularindan organ alinip alinamayacagi, alinacaksa
adli ip uzmanlarinin konuya iligkin yetki ve sorumlu-
luklarinin ne olacag: yasada belirtilmemistir.

Ankete katilan adli tip uzmanlarinin % 84.4'G adli
olgulardan otopsi 6ncesi organ alinmasinin, 6lim me-
kanizmasini aydinlatmada etkili olabilecek bazi bul-
gularin kaybolma riskine yol acabilecegini; %74.0’4
o6lim mekanizmasin aydinlatict otopsi tekniklerinin
uygulanmast olanagin ortadan kaldirabilecegini; %
72.2'si hem histolojik hem de toksikolojik inceleme
yontemlerini, %14.3’u ise sadece histopatolojik incele-
me yontemlerini olumsuz yonde etkiliyebilecegini be-
lirtmistir (Tablo 1,2,3). Makroskobik olarak hicbir bul-
gu saptanamayan ancak histopatolojik tetkikle 6lim
nedeni belirlenebilen olgulara rastlanmaktadir (10).
Bircok ilag ve toksik madde, organlarda karekteristik
patolojik lezyon yapmazlar ve vucuttaki varliklart an-
cak laboratuvar yontemlerle saptanabilir (11). Adli up
uzmanlarinin %93.5’i adli otopsiyi etkilemeyecek or-
ganlarin alinabilecegini belirtirken, % 6.5’i adli olgu-
lardan organ alinmasina tamamen kars1 ¢itkmugtir (Gra-
fik 1). Istatistiksel agidan yapilan ki- kare testi sonu-
cunda bulunan p degerleri (Tablo 1’de p=0.06; Tablo
2’de P=0.20; Tablo 3'de p=0.53; Grafik 1'de
p=0.51)'nin 0.05’ den daha biiyiik bulunmasi, adli tip
uzmanlik alaninda calisan hekimler ile karsilagtirma
grubunu olusturan hekimlerde arasinda konuya yak-
lasim acisindan anlamlt bir farkhiligin olmadigini gos-
termektedir. Adli tip uzmanlannin %84.4’t adli olgu-
lardan organ alinmasina karar verme agamasindan 6n-
ce, otopsi agisindan sakinca olmadigini belirten adli
tip uzman gorusiinin de alinmas: gerektigini belirt-
migtir (Grafik 2). Organ transplantasyonu amaciyla
karaciger ve bobreklerin ¢ikarilmasi sonucu, genellik-
le abdominal organlar 6nemli derecede karigmakta ve
olusan kanama nedeniyle siklikla peritoneal boglukta
serbest kan bulunmasi, otopside yanilgilara zorlukla-
ra neden olmaktadir (12). Benzer sonuglarin kalp ve
akcigerlerin ¢ikarilmas: sonucu da gelismesi kacinil-
mazdir. Organ ¢ikarilmas: esnasinda adli tip uzmani-
nin da gozlemci olarak hazir bulunmasi, ameliyat 6n-
cesi varolan bulgularin ve cerrahi girisimin neden ol-
dugu degisikliklerin belirlenip dogru yorumlanmasini
saglayacaktir. Anket calismasina katilan hekimlerde
bu gorist buytk oranda desteklemislerdir (Grafik 3).
Her iki grubun %90'indan fazlasi, adli olgulardan or-
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gan alinmasinda, adli tip uzmanmnin goriginin alin-
mast kosulu ile savcinin verecegi izinin 6nemli olma-
st gerektigini vurgulamistir. Adli tip uzmanlarinin
%81.8'i ve diger hekimlerin %76.9'u, ilkemizdeki or-
gan transplantasyonu ile ilgili mevcut yasalarda, adli
olgulardan organ alinmas: kosullarint belirleyen ve
eksiklikleri tamamlayan yeni diizenlemelerin yapilma-
s1 gerektigine inandiklarini belirtmistir.

Adli 6lim olgularindan organ teminini amaglayan
tibbi girisimlerin, adli tip uygulamas: ve transplantas-
yon amagclarina uygun olabilmesi icin, tibbi, etik ve
hukuki kurallara uygun yeni yasal diizenlemelerin ya-
pimas: gerektigi sonucuna varlmigtir.
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