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OZET

Trafik kazalari, karayolu iizerinde bulunan, hareket halin-
de olan veya duran bir veya birden fazla aracin veya insanin
karigtig1 6liim, yaralanma ve zararla sonuglanmug olaylardir.
Ulkemizde trafik kazalarina bagl 6liim olgularina otopsi ya-
pilmaksizin, 6lii muayenesini takiben defin ruhsat diizenlen-
mesi, bir¢ok ¢alisma ile gosterilmis yaygin bir tutumdur.

Bu galismada; ATK Ankara Grup Bagkanligi Morg Thtisas
Dairesi’'nde 01/01/1999 - 31/12/2003 tarihleri arasinda otopsi-
leri yapilan ve 6ykiilerinde Ankara’nin merkez ve gevre ilgele-
rinde meydana gelmis trafik kazalar1 bulunan 54 olgunun olay
yeri inceleme, 6lii muayene ve otopsi tutanaklari incelendi. Ol-
gular; yas, cinsiyet, olayin meydana geldigi yer ve zaman, olay
strasindaki durumlari (yaya, siiriicii, yolcu), 6liim yerleri, 6li
muayenesini yapan hekimin niteligi (uzman-pratisyen), otopsi-
ye alinma ve 6liim nedenleri ile alkol ve uyutucu-uyusturucu
madde diizeyleri agisindan degerlendirildi.

Olgular, otopsiye alinma nedenlerine gore incelendiklerin-
de, ilk siray1 19 (%35.2) olgu ile “kesin 6liim nedeninin tespiti”
almis olup bunu 11 (%20.4) olgu ile “trafik kazas: ile 6lim ne-
deni arasinda nedensellik bagi olup olmadiginin aragtirilma-
s1”nin izledigi gorildi.

“Kesin 6lim nedeninin tespiti” amaciyla otopsi karari veri-
len olgularin yapilan otopsileri sonucunda %94.7’sinin kesin
olim nedeninin saptandigy, nedensellik bag: sorulan olgulardan
ise %72.7’sinde nedensellik baginin bulundugu sonucuna varil-
du

Sonug olarak; dykiistinde trafik kazasi bulunan 6lim olgu-

larinda otopsi, adli sorugturmaya ve dolayisiyla adaletin gercek-
lesmesine 6nemli katkilar saglamaktadir. Bu nedenle sorustur-
mayt yiiriiten Cumhuriyet Saveilarinin trafik kazasi olgularin-
da otopsiden daha fazla yararlanma egilimi i¢inde olmalarini ve
bu konuda hekimlerce de tesvik edilmeleri gerektigine inan-
maktayiz.

Anahtar kelimeler: Trafik kazasi, 5liim, otopsi.

SUMMARY

Traffic accidents are the events resulting with death, injury
and damage in which one or more vehicle and person, in moti-
on or stationary, take part. Delivery of the death certificate fol-
lowing external examination without performing autopsy is a
common practice in Turkey as shown in numerous studies.

In this study, the crime scene investigation, external exami-
nation and autopsy reports of 54 subjects autopsied in Morgue
Specialization Department of the Ankara Branch of the Coun-
cil of Forensic Medicine between 01.01.1999-31.12.2003 were
included. The study population were victims of traffic accident
in central and peripheral district of Ankara. Subjects were eva-
luated with regard to age, sex, crime scene and time, the status
at the time of crime (pedestrian, driver, passenger), death place,
the qualification of the physician who did the death examinati-
on (specialist, general practitioner), cause of autopsy decision,
cause of death and alcohol and drug levels.

When evaluated according to autopsy causes; “determinati-
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on of precise cause of death” was in the first rank with 19 sub-
jects (35.2 %), “searching if there was a causality relation betwe-
en the road accident and death” pursued with 11 subjects
(20.4%). The precise cause of death was determined in 94.7% of
the subjects for whom the autopsy was decided with a purpose
of “determination of precise cause of death”, and in 72.7% of
those questioned for causality relation.

In conclusion; autopsy aids the forensic investigation and
materialization of the justice for traffic accident victims. The-
refore, we suggest that the public prosecutors should be more
prone to deliver fatal traffic accidents to autopsy and thus the
physicians should also strongly advise it in their preliminary
reports.

Key words: Traffic accident, death, autopsy.

GIRIS

Trafik; yayalarin, hayvanlarin ve araglarin karayolu
tizerindeki hareket ve durumlari olarak tanimlanabilir.
Trafik kazalari ise karayolu {izerinde bulunan, hareket
halinde olan veya duran bir veya birden fazla aracin ve-
ya insanin karigtig1 6liim, yaralanma ve zararla sonuglan-
mus olaylardir (1).

Ulkemizde, karayollar1 iizerinde yogunlagan tagimaci-
lik sistemi, trafige ¢ikan arag sayisindaki artig, alt yapida-
ki yetersizlikler ve trafik kurallarina yeterince dikkat ve
Ozen gosterilmemesi trafik kazalarinin, dolayisi ile de bu
kazalar nedeni ile meydana gelen 6lim ve yaralanmala-
rin sikligini oldukga arttirmaktadir.

Trafik kazas1 sonucu meydana gelen 6liim ve yaralan-
malarin nasil olustugunun aydinlatilmasi, titiz bir “adli
bilirkisilik” caligmasini gerektirir (2). Bu ¢alisma, olay
yerinin incelenmesi, adli muayene ve 6liimle sonuglan-
mus olgularda otopsi yapilmasini icermelidir (3,4).

Ancak, ilkemizde bu tip Sliimlerde yalnizca cesedin
dis muayene bulgular: ile 6lim nedeninin saptanabilece-
g1 gorlisti ve uygulamasi yaygindir. Oysa otopsiye en ¢ok
gereksinim duyulacak olimler, trafik kazalarinda yara-
lanmaya bagli 6limlerdir (3).

Trafik kazalarinda otopsi yapilmasinin baglica amac;
ozellikle yanmig ve parcalanmig cesetlerde cesedin kimli-
gini saptamak, 6liimtin kazadan kaynaklanan yaralanma-
lar sonucu meydana geldigini dogrulamak, 6lim sebebi-
ni ve zamanini saptamak, kazaya ya da 6lime neden ya
da katkist olabilecek herhangi bir hastalik ya da etkeni
(ilag ya da madde etkisi altinda olma gibi) belirlemektir.
Ayrica; kaza sonrast yaralinin ihmal edildigine, 6zensiz

tagindigina, gecikmis ya da yetersiz ubbi girigim yapildi-
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gina dair iddialarin bulunmasi, ge¢ 6liimlerde nedensellik
baginin kurulmasi, olayin cinayet veya intihar olduguna
dair iddialar ancak otopsi ile cevap bulunabilecek soru-
lardir (3,4,5).

Bu ¢alismada, 6ykiilerinde trafik kazasi bulunan ve
yaygin uygulamanin aksine otopsi yapilmasina karar ve-
rilen olgularin irdelenmesi, otopsi kararin: etkileyen ne-

denlerin belirlenmesi amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Calismamizda; Adli Tip Kurumu Ankara Grup Bag-
kanligi Morg TIhtisas Dairesi'nde 01/01/1999 -
31/12/2003 tarihleri arasinda otopsileri yapilan toplam
3029 olgu taranmis ve Sykiilerinde Ankara’nin merkez
ve gevre ilgelerinde meydana gelmis trafik kazalar1 bulu-
nan 54 (%1.8) olgunun; olay yeri inceleme, 6li muayene
ve otopsi tutanaklari incelenerek olgular; yas, cinsiyet,
olayin meydana geldigi yer ve zaman, olay sirasindaki
durumlart (yaya, stiriicii, yolcu), 6lim yerleri, 6li mu-
ayenesini yapan hekimin niteli§i (uzman-pratisyen),
otopsiye alinma ve 6liim nedenleri ile alkol ve uyutucu-

uyusturucu madde diizeyleri agisindan analiz edilmistir.

BULGULAR

Calismamiza, 01.01.1999-31.12.2003 yillar1 arasinda
oykiilerinde Ankara’nmin merkez ve ¢evre ilgelerinde
meydana gelen trafik kazalari bulunan ve Adli Tip Kuru-
mu Ankara Grup Baskanligi Morg Ihtisas Dairesi’nde
otopsileri yapilan 54 olgu dahil edilmistir.

Olgularin 39’u (%72.2) erkek, 15’1 (%27.8) kadindir.
En sik gortlen yas grubu 13 olgu ile (%24.1) 40-49 yas
grubu olup, 6 olgu (%11.1) 70 yas ve tzerindedir (Tab-
lo1). Yas ortalamast 46.96 + 20.18’ dir.

Olgularin yillara gore dagilimi incelendiginde 18’ine
(%33.3) 2001 yilinda otopsi yapilmis oldugu, en az say1-
da otopsinin 4 olgu (%7.4) ile 2000 yilinda yapilmis oldu-
gu belirlenmistir (Tablo 2).

Otopsi yapilan Sliim olaylarinin 43’4 (%79.6) Anka-
ra’nin merkez ilgelerinde, 11’1 (%20.4) gevre ilgelerinde
meydana gelmistir.

Olgularimizin 43’iiniin (%79.6) olay yeri Ankara’nin
merkez ilgeleri, 11’inin (%20.4) ise gevre ilgelerdir.

Olgularin 34’t (%62.9) olay sirasinda yaya iken, 9’u
(%16.7) siiriicii, 8’1 (%14.8) yolcu olup 3’iiniin (%5.6)
olay sirasindaki durumu égrenilememistir. 29 (%53.7) ol-
gu hastanede, 17 (%31.5) olgu olay yerinde, 5 (%9.3)



Tablo 1. Olgularin yas gruplar: ve cinsiyete gore dagilima.

Yas Cinsiyet
Gruplari Kadin Erkek Toplam
n (%)* n ()" n  (%)**
0-9 1 (09 - - 1 (19
10-19 1r2) 3 (75) 4 (74)
20-29 2 (286 5 (714) 7 (12,9
3039 2 (40 3 (60) 5 (93)
4049 1 (77 12 (923 13 (24.1)
50-59 2 2) 6 (73 8 (14.8)
60-69 4 ({0 6 (60 10 (185)
70 e sizeri 2 (33.3) 4 (66.7) 6 (11.1)
Toplam 15 (27.8) 39 (722) 54 (100)

* Satwr Yiizdesi  ** Siitun Yiizdesi

Tablo 2. Olgularin yillara gore dagilimlart.

Yillar n (%)
1999 12 (22.2)
2000 4 (7.4)
2001 18 (33.3)
2002 13 (24.1)
2003 7 (13)
Toplam 54 (100)

olgu hastaneye nakledilirken, 3 (%5.5) olgu da evde ha-
yatlarini kaybetmislerdir (Tablo 3).

Olgularin 47’sinin (%87.0) adli 6lii muayeneleri Adli
Tip Uzmanlar: tarafindan yapilmis iken, 7’sinin (%13.0)
olii muayenesi pratisyen hekimler tarafindan yapilmis-
ur. Adli Tip Uzmanlan tarafindan yapilan 47 adli olu
muayenesinin 43’t (%91.5) Ankara’nin merkez ilgelerin-
de meydana gelen trafik kazalarina bagli 6liimler olup
kalan 4 (%8.5) olgu cevre ilgelerde trafik kazas: gecirerek
merkez ilcelerde bulunan hastanelerde tedavi altina ali-

nan ve olen olgulardir (Tablo 4).

Adli Tip Biilteni

Otopsi sonrast saptanan 6lum nedenlerinde ilk sirayi,
18 (%33.4) olgu ile kiint kafa travmasina bagli beyin ka-
namast almakta olup bunu 4’er olgu (%7.3) ile kiint go-
giis travmasina bagli akciger lezyonlar: ve yanik, 3 olgu
(%5.7) ile de kiint kafa ve genel beden travmasina bagl
beyin kanamasi + karacier ve dalak laserasyonu izle-
mektedir.

Yapilan otopsiler sonucunda olgularin 20’sinde
(%37.0) kanda degisik oranlarda alkol saptanmigken yal-
nizca 1 olguda (%1.9), kanda yapilan sistemik uyutucu-
uyusturucu analizi sonucunda benzodiazepin tiirevi et-
ken bir madde saptanmustir.

Olgular, otopsiye alinma nedenlerine gore incelendik-
lerinde, ilk siray1 19 olgu (%35.2) ile “kesin 6liim nede-
ninin tespiti” almis olup bunu 11 olgu (%20.4) ile “trafik
kazasi ile 6liim nedeni arasinda nedensellik bag: olup ol-
madiginin aragtirilmasi”, 4’er olgu (%7.4) ile de “yanik
nedeni ile kimlik tespitinin kesin olarak yapilamamas1”,
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“gorgli taniginin olmamast”, “olaya birden fazla aracin
karigmas1” ve “ailenin tibbi uygulama hatas: iddialar1” iz-
lemektedir. 2 olgunun ise (%3.7) otopsiye alinma nedeni
anlagilamamistir (Tablo 5).

Adli makamlar tarafindan, “kesin 6liim nedeninin tes-
piti” amactyla otopsi karari verilen 19 olgunun yapilan
otopsileri sonucunda, 18’inin (%94.7) kesin 6liim nedeni
saptanabilmigtir. Oliim nedenleri arasinda ilk siray1 6 ol-
gu (%31.4) ile kiint kafa travmasina bagli beyin kanama-
st almakta olup bunu 3 olgu (%15.6) ile kiint gogiis trav-
masina bagli akciger lezyonlar: izlemektedir (Tablo 6).

Oliim nedenleri ile gecirmis olduklar: trafik kazalart
arasinda nedensellik bagi olup olmadig: sorulan 11 olgu-
dan, 8’inde (%72.7) yapilan otopsiler sonucunda neden-
sellik bagi oldugu sonucuna vardmigur. Bunlardan
4’lintin olim sebebi “kiint kafa travmasina bagli beyin

kanamas1”, 2’sinin 6lim sebebi trafik kazasina bagli ola-

Tablo 3. Olgularin kaza sirasindaki durumlary ve 6liim yerlerine gore dagilimlar.

Olen Kisinin

Oliim Yerleri

Kaza Sirasindaki Olay Yeri Hastaneye Hastane Ev Toplam
Durumu Nakledilirken

n (%*) n (%*) n (%*) n (%*) n (%**)
Yaya 7 (208 30 (88) 21 (61.8) 30 (89 34 (62.9)
Stiriicii 5 (55.6) - - 4 (449 - - 9 (16.7)
Yolcu 4 (50) 2 (25) 2 (25) - - 8 (14.8)
Bilinmeyen 1 (33.3) - - 2 (66.7) - - 3 (5.6)
Toplam 17 (315) 5 (9.3) 29 (53.7) 3 (5.5) 54 (100)

* Satir Yiizdesi ** Siitun Yiizdesi
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Tablo 4. Olgularin  muayenesini yapan hekimlerin ilcelere gore

dagilimlar.

Muayeneyi Merkez flge  Cevre lge Toplam
YapanHekim n (%% n (%**) n (%"
Adli Tip Uzmani 43 (91.5) 4 (8.5) 47 (87)
Pratisyen Hekim 7 (100) 7 (13)
Toplam 43 (79.6) 11 (20.4) 54 (100

* Satir Yiizdesi ** Siitun Yiizdesi

rak gelisen komplikasyonlardan olan “uzun siire yatma-
ya bagli olarak viicudun aktif halden pasif hale ge¢mesi
sonucu gelisen lobiiler pnémoni”, 2’sinin Sliim sebebi
“trafik kazasi ile olugan kemik kiriklarina bagli gelisen
komplikasyonlardan akcigerde yag embolisi” olarak tes-
pit edilmistir. 3 olguda ise nedensellik bagi olup olmadi-
ginin tespitinin Adli Tip Kurumu’nun ilgili Thtisas Da-

iresi’nce belirlenmesine karar verilmistir.

TARTISMA

Ulkemizde trafik kazasina bagli 6liim olgularina otop-
si yapilmaksizin, 6li muayenesini takiben defin ruhsati
verilmesi, daha 6nceki ¢aligmalarla gosterilmis yaygin bir
tutumdur. Adli Tip Kurumu Ankara Grup Baskanli-
gr'nda 1996-2000 yillari arasinda yapilan otopsilerin
%6.1’1ni trafik kazalarinin olugturdugu bildirilmistir (6).
Farkli yillarda yapilan calismalarda; Izmir’de bu oran
%6.0, Adana’da %6.9 bulunmustur (7,8). Trabzon ve
Konya’da yapilan ¢aligmalarda, otopsiye gerek goriilme-
yen grup igerisinde ilk siray1 trafik kazalari almaktadir
(9,10). Ankara’da bir tniversite hastanesinde yapilan ¢a-
lismada trafik kazalarinin %98.3’iine (11), Diyarbakir’da
yapilan bir caligmada %98.8’ine (12), yine ayni ilde yapi-
lan bir bagka ¢alismada ise %99.0’1na otopsi yapilmadig:
bildirilmistir (13). Istanbul’da yapilan calismada, trafik
kazas1 sonucu olimlerin biiytik ¢ogunluguna otopsi ya-
pilmaksizin, 6li muayenesi sonrasi defin ruhsat1 verildigi
bildirilmigtir (14). Oysa ki bir ¢ok iilkede bu oranlarin dl-
kemize gore ¢ok daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Or-
negin; Giney Afrika’da yapilan bir ¢aligmada tim otop-
siler igerisinde trafik kazalarinin orani %39.0 iken (15),
Norveg'te trafik kazasi sonucu 6Sliimlerin %58.3’{ine
otopsi yapildig: bildirilmektedir (16).

Ulkemizde cinayet orijinli yada siipheli 6liim olayla-
rinda Cumhuriyet Savcilari ve hekimlerin otopsi karari-
n1 daha kolay verdikleri, ancak baslangicta kaza ve inti-

har sonucu 6liim goriintlisti veren olgularda otopsi yap-
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maktan ¢ok 6lii muayenesi ile yetindikleri belirtilmekte-
dir (11,17,18). Oliimlii trafik kazalari sonrasinda yiiriitii-
len sorusturma evrelerinde, hastanede yatan ve tani-teda-
viye yonelik tetkikleri yapilmis olan olgularda 6liim se-
bebi hakkinda fikir yiiriitmek nispeten daha kolay ol-
maktadir. Ancak taniya yonelik tetkikleri yapilmis olan
multitravmali hastalarda dahi otopsi ile klinik bulgular-
dan farkli gergek 6liim sebebini agiklayici daha nesnel so-
nuglara ulagilabilecegi unutulmamalidir (19). Ozellikle
batna yonelik kiint travmalarin klinisyenleri yaniltabi-
lecegi bildirilmektedir (20). Oliimle sonuclanan trafik
kazalarinda 6liim nedeninin saptanmasi, ¢liim iizerinde
etkili olabilecek faktorlerin arastirilmasi ancak ayrintili
ve dikkatli bir otopsi ve gerekli laboratuvar incelemeleri
ile miimkiin olabilecektir (3). Istanbul’da yapilan bir ¢a-
lismada, arag siiriiciilerinde direksiyon baginda meydana
gelen 18 6liim olgusuna otopsi yapilmis, bunlarin 16’sin-
da (%88.9) oliimiin kardiyovaskiiler hastaliklardan kay-
naklandi1 saptanmisur (21).

Olgularimizin 39’u (%72.2) erkek, 15’1 (%27.8) kadin
olup, tiim olgularin 37’si (%68.5) 40 ve tizeri yaslardadir
(Tablo 1). Ulkemizde trafik kazalar1 konusunda yapilan
caligmalarda geng yas grubu ve erkek cinsiyet hakimiye-
ti bildirilmekte iken calismamizda erkek fakat orta ve
ileri yas grubu olgularin agirlikta oldugu goriilmektedir
6,9, 12, 13, 22-28).

Olgularin 34’4 (%62.9) olay sirasinda yaya iken, 9’u
(%16.7) arag siirticlisi, 8’1 (%14.8) yolcu olup, 29’u
(%53.7) hastanede, 17’si (%31.5) olay yerinde, 5’1 (%9.3)
hastaneye nakledilirken hayatlarini kaybetmislerdir.
Benzer sekilde Istanbul’da yapilan bir caligmada, trafik
kazast sonucu 6Slenlerin %66.6’sinin yaya, %16.7’sinin
stirtici ve %16.7’sinin yolcu oldugu, %56.7’sinin hasta-
nede, %43.3’intin ise olay yerinde 6ldiigii bildirilmistir
(25). Diyarbakir’da yapilan iki ayri ¢aligmada, trafik ka-
zast sonucu Olenlerin %55.5’inin yaya oldugu, olgularin
%40’1n1n hastanede, %60’ 1n1n olay yerinde veya hastane-
ye nakledilirken oldiikleri belirtilmektedir (12,13).

Olgularin 47’sinin (%87) adli 6li muayeneleri Adli Tip
Uzmanlar: tarafindan yapilmig iken 7’sinin (%13) adli
oli muayeneleri pratisyen hekimler tarafindan yapilmig-
tir. Bu durum Ankara’nin gevre ilgelerinde gorev yapan
Cumbhuriyet Savcilarinin, trafik kazasina bagli 6lim ol-
gularinin adli 6li muayeneleri i¢in o ilgede gérev yapan
pratisyen hekimleri tbbi bilirkisi olarak gorevlendirme-

lerinden kaynaklanmaktadir. Oysa ki dogrusu, Adli Tip



Adli Tip Biilteni

Tablo 5. Olgularin otopsiye alinma nedenlerine gore dagilimlart.

Otopsiye Alinma Nedenleri

=]

(%)

Kesin 6liim nedeninin tespiti 19  (35.2)
Trafik kazas: ile 6liim nedeni arasinda nedensellik bagi olup olmadiginin arastirilmas: 11 (20.4)
Yanik nedeni ile kimlik tespitinin kesin olarak yapilamamas: 4 (7.4)
Trafik kazasi olduguna dair gorgii tamiginin olmamasi 4 (7.4)
Olaya birden fazla aracin karigmast 4 (7.4)
Ailenin tibbi uygulama hatas: iddialar1 4 (74)
Kimlik tamiginin olmamasi 2 (3.7)
Ailenin 6lenin trafik kazasindan 6nce darp edildigi iddialar1 2 (3.7)
Olay aninda kimliginin belirsiz olmasi 2 (3.7)
Otopsiye alinma nedeni anlagilamayan 2 (37)
Toplam 54 (100
Tablo 6. Kesin 6liim nedeninin tespiti icin otopsi yapilan olgularin saptanan 6liim nedenleri.

Otopsi Sonrast Saptanan Oliim Nedenleri n (%)
Kiint kafa travmasina bagli beyin kanamas: 6 (314)
Kiint goglis travmasina bagli akciger lezyonlart 3 (15.6)
Kalp ruptiiriine bagli kardiyak tamponad 1 (5.3)
Kiint travmaya bagli vertebra fraktiirii sonucu gelisen medulla spinalis lezyonlart 1 (5.3)
Karaciger ve dalak laserasyonu 1 (5.3)
Biiyiik damar yirtlmas: 1 (5.3)
Kiint kafa travmasina bagli beyin kanamas: + kiint gogiis travmasina bagl akciger lezyonlar 1 (5.3)
Kiint g6giis travmasina bagli akciger lezyonlar: + kiint travmaya bagli vertebra fraktiirii

sonucu gelisen medulla spinalis lezyonlar: 1 (5.3)
Bagirsak perforasyonuna bagli peritonit + pelvis fraktiirii ve retroperitoneal kanama 1 (5.3)
Kiint kafa travmasina bagli beyin kanamasi + pelvis fraktiirii ve retroperitoneal kanama 1 (5.3)
Kiint gogiis travmasina bagli akciger lezyonlar1 + pelvis fraktiirii ve retroperitoneal kanama 1 (5.3)
Oliim nedeni belirlenemeyen 1 (.3)
Toplam 19  (100)

Uzmaninin kaza sorugturmasinin baslangicindan itiba-
ren gorev almast, kesif ve olay yeri inceleme ¢aligmalari-
na katilmasidir (1). Pratisyen hekimler tarafindan adli
Oli muayeneleri yapilan bu 7 olgu, daha sonra otopsi
amactyla Adli Tip Kurumu Ankara Grup Bagkanligi'na
gonderilmis ve bu olgular: ilk kez otopsi salonunda go-
ren, olay yeri incelemeleri ve adli 6lii muayeneleri hak-
kinda bilgi sahibi olmayan Adli Tip Uzmanlar: tarafin-
dan otopsileri yapilmigtir. Kanimizca bir olgunun adli
olii muayenesi ve otopsisinin aynit Adli Tip Uzmani ta-
rafindan yapilmasi daha dogru olacaktir.

Olgularin 18’inin (%33.4) 6liim nedeni, kiint kafa trav-
masina bagli beyin kanamasidir. Istanbul’da yapilan calis-

mada, trafik kazas1 sonucu 6len olgularin en sik 6liim se-
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bebinin serebral yaralanmalar oldugu (25), aynu ilde yapi-
lan diger bir ¢aligma (29) ve Bursa’da yapilan ¢aligmada
da, trafik kazasi: sonucu en sik kafa travmalarinin goril-
dugu (23) bildirilmigtir. Diyarbakir’da yapilan caligmada,
arac dis1 trafik kazasi sonucu 6len ¢ocuklarda basin en sik
yaralanan bélge oldugu (30), yine Diyarbakir’da yapilan
iki ayri1 calismada, trafik kazasi sonucu 6lenlerin %58.2’si
ve %59.1’inde kafatas1 kemiklerinde kirik saptandigi be-
lirtilmistir (12,13). Knight (31), biitiin bolgesel yaralan-
malar icerisinde bag-boyun yaralanmalarimin Adli Tip
pratiginde en sik rastlanan ve en 6nemli yaralanmalar ol-
dugunu ayrica cinayete ve kazaya bagli yaralanmalarda,

basin 6zellikle duyarli oldugunu bildirmistir (32).
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Yapilan otopsiler sonucunda olgularin 20’sinde
(%37.0) kanda degisik oranlarda alkol saptanmustir. Ts-
tanbul’da yapilan bir ¢aligmada, trafik kazasi sonucu
Slenlerin %37.6’sinin kanlarinda alkol bulundugu bildi-
rilmigtir (25). Kan alkol diizeyinin 0.8 promil olmas ile
kaza riski iki, 1.6 promil olmasi ile de on kat artmakta-
dir (22). Alkol, viicudun fizyolojik aktivitelerinin birgo-
gu iizerinde olgiilebilir etkiye sahiptir. Gorme keskinli-
gini, 1132 ve karanliga adaptasyonu, renk ayrimini ve
gorsel stimiilasyona yanitin hizini zayiflaur (5). Knight,
dogal olmayan ve zorlamali nedenlerle meydana gelen
oliimlerde, alkol kullaniminin siklikla olaya eslik ettigi-
ni belirtmektedir (31).

Olgularimizin, otopsiye alinma nedenleri incelendigin-
de, ilk sirayr “kesin 6liim nedeninin tespiti” almakta
olup bunu “trafik kazasi ile 6liim nedeni arasinda neden-
sellik bag1 olup olmadiginin aragtirilmasi” izlemektedir.
“Kesin 6liim nedeninin tespiti” amactyla otopsi karart
verilen olgularin yapilan otopsileri sonucunda, %94.7’si-
nin kesin 6liim nedeni saptanmus, nedensellik bag: soru-
lan olgulardan ise %72.7’sinin nedensellik baginin oldu-
gu sonucuna varilmstir.

Sonug olarak; dykiisiinde trafik kazasi bulunan 6liim
olgularinda otopsi, adli sorusturmaya ve dolayisiyla ada-
letin gerceklesmesine 6nemli katkilar saglamaktadir. Bu
nedenle sorusturmay: yiirtiten Cumhuriyet Saveilarinin
trafik kazasi olgularinda otopsiden daha fazla yararlan-
ma egilimi iginde olmalarini ve bu konuda hekimlerce de

tegvik edilmeleri gerektigine inanmaktayiz.

* Caligmamiz, ATK Bagkanlig1 Egitim ve Bilimsel Aragtirma
Komisyonunun 12.04.2005 tarih ve 123 sayili izni ile gergekles-

tirilmigtir.
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