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KONYA’DA 2001-2007 YILLARI ARASINDA
GERÇEKLEfiT‹R‹LEN FETH-‹ KAB‹R OLGULARININ
DE⁄ERLEND‹R‹LMES‹
An evaluation of the exhumation cases performed in Konya between 
2001 and 2007 
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Demirci fi, Do¤an KH, Erkol Z, Deniz ‹. Konya’da 2001-2007 y›llar› aras›nda gerçeklefltirilen feth-i kabir olgular›n›n 
de¤erlendirilmesi. Adli T›p Bülteni, 2008;13(2):63-68

Adli ölüm olaylar›nda erken dönemde ve ayr›nt›l› bir flekil-
de yap›lacak otopsi, ölümden sonra ortaya ç›kabilecek birçok
iddia ve varsay›m› ortadan kald›r›r. Otopsi yap›lmadan veya
eksik otopsi sonras› cesedin gömülmesi sonucu ortaya ç›kabile-
cek problemlerin çözümü için cesedin mezardan ç›kart›lmas›
(feth-i kabir) gerekebilir.
Çal›flmada Adli T›p Kurumu Konya Adli T›p fiube Müdür-

lü¤ü’nce Konya il merkezinde ve adli t›p uzman› taraf›ndan
Konya’n›n ilçelerinde otopsileri yap›lan feth-i kabir olgular›n›n
özelliklerinin ortaya konmas› amaçland›.
Bu amaçla 2001-2007 y›llar› aras›nda feth-i kabir yap›lan 42 ol-

gunun tutanaklar› incelendi. Olgular›n yafllar› 15 gün ile 92 yafl
aras›nda de¤iflmekte olup, ortalama yafl 39.8 ± 21.8 bulundu.
Olgular›n 29’u (%69) erkek, 13’ü (%31) kad›n idi. Feth-i kabir,
16 (%38.1) olguda defnedildikten sonraki 1-10 gün içinde yap›l-
m›flt›. ‹l merkezinde 7 (%35), ilçelerde ise 5 (%22.7) olgu olmak
üzere toplam 12 (%28.6) olguda, belediye hekimi ya da hastane
yetkilileri taraf›ndan adli olgu ihbar edilmeden defin ruhsat› dü-
zenlenmesi nedeniyle feth-i kabir gerçeklefltirilmiflti.  ‹lçelerde-
ki feth-i kabirlerin en s›k nedeni 7 (%31.8) olgu ile adli olguya
yaln›zca ölü muayenesi yap›larak defin ruhsat› verilmesiydi.
Feth-i kabir say›lar›n› azaltmak için defin ruhsat› düzenleyen

birimlere adli olgu ve adli olgunun ihbar› konusunda, halka ise
cesetlerini defin ruhsats›z defnetmeme konusunda e¤itim veril-
mesi uygun olacakt›r. Ayr›ca adli ölüm olgular›nda tam ve eksik-
siz bir otopsi ifllemi için tüm otopsilerin belirli merkezlerde adli
t›p uzmanlar›nca yap›lmas›n›n gerekli oldu¤unu düflünüyoruz.

Anahtar kelimeler: Feth-i kabir, defin ruhsat›, ölüm, adli t›p

An early and detailed autopsy conducted in forensic death
cases will invalidate various allegations and assumptions that
could be made after death. It might be necessary to exhume the
corpse in order to solve the problems that might arise as a re-
sult of the burial of the corpse without performing autopsy or
due to inadequate autopsy. 
The present study aimed at revealing the properties of the ex-

humation cases whose autopsies were conducted in Konya city
center by the Branch Office of Konya Forensic Medicine affi-
liated to the Institute of Forensic Medicine and in districts of
Konya by forensic medicine specialists. 
For this purpose, records belonging to 42 cases that were ex-

humed between 2001 and 2007 were examined. The ages of the
cases varied between 15 days and 92 years and the average age
was found to be 39.8 ± 21.8. 29 (69 %) of the cases were male
while 13 (31 %) were female. Exhumations were conducted wit-
hin 1 to 10 days after death in 16 (38.1 %) of the cases. In 12 ca-
ses (28.6 %), of which 7 were in the provincial center (35 %) and
5 were in district centers (22.7 %), exhumations had been per-
formed because death certificates had been prepared without
the forensic case being reported by the municipal doctor or the
hospital authorities. The most common reason for exhumations
in districts was in 7 cases (31.8 %) that the forensic cases had be-
en issued death certificates after only death examinations. 
To reduce the number of exhumations, it will be appropria-

te to give training to the units issuing death certificates about
forensic cases and how to report forensic cases and to the pub-
lic about not burying their dead without death certificates. 
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Besides, in cases of forensic death, we believe that for a comp-
lete and accurate autopsy, all autopsies must be performed in
certain centers and by forensic medicine specialists. 

Key words: Exhumation, death certificate, death, forensic
medicine 

G‹R‹fi
Feth-i kabir ifllemi, uygun bir flekilde mezarl›¤a gömü-

len cesetlerin uygun bir flekilde ç›kart›lmas› ile ilgili bir
kavramd›r. fiüpheli bir ölüm olay› ile ilgili olarak cesetle-
rin gizlice gömüldü¤ü yerler, suç mahalli olarak de¤erlen-
dirilmelidir (1). Ölüm sebebi hakk›nda yeni bilgilerin elde
edilmesi ve baz› iddialar›n ortaya at›lmas›, izinsiz gömül-
me, öldürülmüfl bir kiflinin otopsi yap›lmadan gömülmüfl
olmas›, gömülme sonras› elde edilen ve cinayet flüphesi
uyand›ran yeni deliller, hekim hatas› iddialar›, ailenin iste-
¤i, kazalar, miras, tazminat ve sigorta ifllemleri hakk›nda
sonradan ortaya ç›kan hukuksal problemler, ölenin kimli-
¤inin flüpheli olmas› ve ilk otopsi sonuçlar›n›n tart›flmal›
olmas› gibi nedenlerle feth-i kabir yap›labilir (2-7).
Çürümüfl bir cesede otopsi yap›lmas› ile elde edilecek

objektif verilerin s›n›rl› oldu¤u görüflü 19. yüzy›l›n sonu-
na kadar süregelmifltir (8). Mezardan ç›kart›lan bir cese-
de yap›lacak otopsi, ölüm nedeni araflt›rmas›nda en son
yap›labilecek adli t›bbi incelemedir (2). Pek çok olguda,
ölümün olufl flekli ile ilgili araflt›rmalar›n yetersizli¤i, me-
zardan ç›kartman›n ana nedeni olarak görülmektedir
(2,9,10).
Bu çal›flmada, Konya il merkezi ve ilçelerinde gerçek-

lefltirilen feth-i kabir olgular›n›n özellikleri literatür veri-
leri ›fl›¤›nda de¤erlendirilmifltir.

GEREÇ VE YÖNTEM
2001 ile 2007 y›llar› aras›ndaki  toplam 7 y›ll›k dönem-

de  Adli T›p Kurumu Konya Adli T›p fiube Müdürlü¤ü
taraf›ndan Konya il merkezi’nde yap›lan feth-i kabir ol-
gular› ile Konya ilçelerinde adli t›p uzman›n›n kat›ld›¤›
feth-i kabir olgular› retrospektif olarak de¤erlendirildi.
Olgular; yafl, cinsiyet, feth-i kabir yap›lma nedeni, feth-i
kabir isteyen makam, ölüm nedeni, olay›n orijini ve me-
zarda kalma süresi aç›s›ndan incelendi.

BULGULAR
2001-2007 y›llar› aras›nda Konya il merkezinde ölü

muayene ve otopsi ifllemi yap›lan 3593 olgunun 20’sine
(%0.56), Konya’ya ba¤l› ilçelerde ise 22 olguya feth-i 

kabir yap›lm›flt› (Grafik 1). Olgular›n yafllar› 7 gün ile 92
yafl aras›nda olup, ortalama yafl 39.8 ± 21.8  bulundu. 29
(%69) olgu erkek, 13 (%31) olgu kad›nd›.  Feth-i kabir is-
temi 27 (%64.3) olguda Cumhuriyet Savc›l›klar›, 15
(%35.7)  olguda mahkemeler taraf›ndan yap›lm›flt›. Olgu-
lar›n 16’s› (%38.1) 1-10 gün aras›nda, 12’si (%28.6) 181
gün ve üzeri sürede mezarda kald›ktan sonra feth-i kabir
yap›lm›flt› (Grafik 2).

12 (%28.6) olguda adli olgulara ihbar edilmeden defin
ruhsat› düzenlenmesi, 10 (%23.8) olguda definden sonra
ortaya ç›kan iddialar en s›k feth-i kabir yap›lma nedenle-
riydi. Feth-i kabir yap›lan olgular ölüm orijinleri aç›s›n-
dan de¤erlendirildi¤inde, 16 (%38.1) olgu ile kaza ilk s›ra-
da yer al›rken, bunu 13 (%30.9) olgu ile cinayetlerin izle-
di¤i görüldü. Kaza orijinli 16 olgunun 11’ine adli olgunun
ihbar edilmeden defin ruhsat› düzenlenmesi; cinayet ori-
jinli 13 olgunun 6’s›na adli olguya yaln›zca ölü muayene-
si yap›lmas› nedeniyle feth-i kabir uygulanm›flt› (Tablo 1).
Definden sonra gerçekleflen iddialar aras›nda; 3 olguda he-
kim hatas›, 3 olguda ise telefon ya da elektronik posta 

‹l Merkezi ‹lçeler

22 (%52) 20 (%48)

Grafik 1. Olgular›n yerleflim birimlerine göre da¤›l›m›

Grafik 2. Olgular›n mezarda kalma sürelerine göre da¤›l›m›
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yolu ile aile d›fl›ndaki bireyler taraf›ndan yap›lan öldürül-
müfl olabilece¤i iddias› yer almaktayd› (Tablo 2). Telefon
ile gerçekleflen ihbarlar nedeniyle yap›lan feth-i kabir ol-
gular›n›n 1’inde, orijinin cinayet oldu¤u tespit edildi.
Yaln›zca ölü muayenesi yap›larak gömülen cinayet ori-
jinli 6 olgunun 3’ünde yarg›lama esnas›nda ortaya ç›kan
sorunlar, 3’ünde ise mahkemenin otopsi yap›lmad›¤› ge-
rekçesiyle dosyay› Cumhuriyet Savc›l›¤›’na iade etmesi
nedeniyle feth-i kabir yap›lm›flt›. ‹l merkezinde en s›k
feth-i kabir nedeni 7 (%35) olguda adli olguya ihbar edil-
meden defin ruhsat› düzenlenmesi iken, ilçelerde en s›k
neden 7 (%31.8) olguda adli olguya yaln›zca ölü muaye-
nesi yap›larak defin ruhsat› verilmesiydi (Tablo 3). 
Olgular›n 25’inde (%59.5) ölüm nedeni tespit edilir-

ken, 11’inde (%26.2) ‹stanbul Adli T›p Kurumu Baflkan-
l›¤›’ndan görüfl istendi. 6 (%14.3) olguda ise babal›k tayi-
ni için gerekli dokular al›narak gönderildi. Ölüm nedeni
tespit edilen 25 olgunun 14’ünde künt travmalar en s›k
ölüm nedeniydi (Tablo 4).

TARTIfiMA
Ülkemizde feth-i kabir karar› alma yetkisi, Cumhuri-

yet Savc›s› ve mahkeme’ye aittir. Ceza Muhakemesi Ka-
nunu’nun 87. maddesinin 4. f›kras›nda “Gömülmüfl bu-
lunan bir ceset, incelenmesi veya otopsi yap›lmas› için
mezardan ç›kar›labilir. Bu husustaki karar, soruflturma
evresinde Cumhuriyet Savc›s›, kovuflturma evresinde
mahkeme taraf›ndan verilir. Mezardan ç›karma karar›,
araflt›rman›n amac›n› tehlikeye düflürmeyecekse ve ulafl›l-
mas› da zor de¤ilse ölünün bir yak›n›na derhal bildirilir”
denilmektedir (11,12). Çal›flmam›zda da 27 (%64.3) olgu-
da Cumhuriyet Savc›l›klar›, 15 (%35.7) olguda ise mahke-
meler taraf›ndan feth-i kabir isteminde bulunulmufltur.
Konya il merkezindeki feth-i kabir oran› %0.56 bulun-

mufltur. Yap›lan benzer çal›flmalarda bu oran Adana’da
%1.5, Hannover’de (Almanya) %0.6 olarak belirlenmifltir
(13,14). Konya il merkezinde, Adana’ya göre bu oran›n
düflük olmas›n›n nedeni, Adli T›p Kurumu yap›lanmas›-
n›n Konya’da flube müdürlü¤ü, Adana’da ise grup baflkan-
l›¤› düzeyinde olmas›, grup baflkanl›klar›na çevre illerden
feth-i kabir olgular›n›n gönderilmesi ile aç›klanabilir.
Gömülmüfl cesetlerde, özellikle kemik yap›daki baz›

bulgular uzun y›llar bozulmadan kalabilmektedir. Yu-
muflak dokulardaki bulgular ise otolize ba¤l› olarak k›sa
zamanda yok olabilmektedir. Bu durum, feth-i kabir
sonras› yap›lan otopsilerde, ölüm sebebinin tayininde
güçlü¤e neden olmaktad›r (12). Çal›flmam›zda olgular›n
16’s›na (%38.1) 1-10 gün aras›nda mezarda kald›ktan
sonra feth-i kabir yap›lm›flt›. Benzer flekilde, Demirel ve
ark. (12), 1-10 gün aras›nda mezarda kalan olgular›n ora-
n›n›n %42.3, Çekin ve ark. (13), 0-9 gün aras›nda mezar-
da kalan olgular›n oran›n›n %35.5 oldu¤unu bildirmifl-
lerdir. Her üç çal›flmada da ölüm sonras› 10 günden 

Tablo 2. Feth-i kabir yap›lma nedeni olarak definden sonra
ortaya ç›kan iddialar›n da¤›l›m›

DDeeffiinnddeenn ssoonnrraa oorrttaayyaa çç››kkaann iiddddiiaallaarr nn
AAiilleenniinn iiddddiiaa vvee flfliikkaayyeettlleerrii
-Zehirlenme iddias› 1
-Hekim hatas› iddias› 3
AAiillee dd››flfl››nnddaakkii bbiirreeyylleerriinn  iiddddiiaa vvee flfliikkaayyeettlleerrii
-E-posta ile ihbar 1
-Telefon ile ihbar 2
-Komflunun, öldürüldü¤ü fleklinde 
gördü¤ü rüya nedeniyle yap›lan sözlü ihbar 1
SSiiggoorrttaa flfliirrkkeettlleerriinniinn yyaapptt››¤¤›› iittiirraazzllaarr 2
TTooppllaamm 1100

FFeetthh--ii kkaabbiirr yyaapp››llmmaa nneeddeennlleerrii KKaazzaa CCiinnaayyeett DDoo¤¤aall nneeddeenn ‹‹nnttiihhaarr BBiilliinnmmeeyyeenn TTooppllaamm nn ((%%))

Adli olgunun ihbar edilmeden defin 
ruhsat› düzenlenmesi 11 1 0 0 0 12 (28.6)
Definden sonra ortaya ç›kan iddialar 3 4 2 1 0 10 (23.8)
Adli olguya yaln›zca ölü muayenesi yap›lmas› 2 6 0 0 0 8 (19.0)
Babal›k tayini 0 0 6 0 0 6 (14.3)
Defin ruhsats›z gömme 0 1 2 0 2 5 (11.9)
Kimliklendirme (Fasiyal rekonstrüksiyon) 0 1 0 0 0 1 (2.4)
TTooppllaamm 1166 1133 1100 11 22 4422 ((110000..00))

Tablo 1. Feth-i kabir yap›lma nedenlerinin orijine göre da¤›l›mlar›
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daha k›sa bir sürede feth-i kabir yap›lma oran›n›n yüksek
olmas›,  objektif bulgu tespit edebilme flans›n› art›rmas›
nedeniyle önemli bulunmaktad›r. Ayr›ca, ülkemizde da-
valar›n y›llarca sürdü¤ü göz önüne al›nd›¤›nda, feth-i ka-
birlerin henüz soruflturma aflamas›nda yap›lm›fl olmas›,
ileride ortaya ç›kabilecek iddialar›n çözümünde de fayda
sa¤layacakt›r.
Bir hekim defin ruhsat› düzenlemek amac›yla bir cese-

di muayene etmek durumunda olabilir. Defin ruhsat› dü-
zenlenmesi ile ilgili yasal yapt›r›mlar, Umumi H›fz›s›h-
ha Kanunu’nun 211-221. maddeleri aras›nda belirtilmifl-
tir (15). Ayr›ca Ceza Muhakemeleri Kanunu (Madde
159), hekimlere adli olguyla karfl›laflt›klar›nda defin ruh-
sat› tanzim etmeden, ilgili mercilere ihbar etme yüküm-
lülü¤ü getirmifl olup, bu durumda ölünün gömülmesi an-
cak Cumhuriyet Savc›s› taraf›ndan verilecek yaz›l› izne
ba¤lanm›flt›r (11). ‹limiz ve ilimize ba¤l› ilçelerdeki feth-
i kabir yap›lma nedenleri aras›nda adli olgu olmas›na ra¤-
men ilgili mercilere bildirmeden defin ruhsat› tanzim
edilmifl olmas›  %28.6 oranla ilk s›rada bulunmaktad›r.
Benzer çal›flmalarda defin ruhsat› almadan gömme oran-
lar›n›n %17.8 ve %32.7 oldu¤u bildirilmektedir (12,13).

Çal›flmam›zda kaza orijinli 16 olgunun 11’inde adli olgu-
ya ihbar edilmeden defin ruhsat› düzenlendi¤i görülmek-
tedir. Bu durum, hekimlerin bu konu ile ilgili yasal mev-
zuat ve adli olguya yaklafl›m hakk›nda yeterince bilgi sa-
hibi olmad›klar›n› göstermektedir.
Otopsi oranlar›n›n yüksek oldu¤u ‹skandinav ülkele-

rinde feth-i kabirler oldukça nadir yap›lmaktad›r. Bunun
tersini söylemek de mümkündür: Düflük otopsi oranlar›,
yüksek feth-i kabir oranlar› ile iliflkilidir (8,16). Çal›flma-
m›zda, feth-i kabir nedenleri aras›nda yer alan adli olgu-
ya yaln›zca ölü muayenesi yap›lmas›, ilçelerde (%31.8), il
merkezine (%5.0) göre daha yüksek orandad›r. Ayr›ca ci-
nayet orijinli 13 ölüm olgusunun 6’s›nda yaln›zca ölü
muayenesi yap›lm›flt›r. Bunun nedeni, ilçelerde adli t›p
uzman› bulunmad›¤›ndan, pratisyen hekimle sorunun
giderilmeye çal›fl›lmas›na ba¤lanabilir. Konya il merke-
zinde feth-i kabir oran›n›n düflük olmas› ise, ölü muaye-
ne ve otopsi ifllemlerinin tamam›nda adli t›p uzman›n›n
görev almas› ve tüm olgular› detayl› flekilde foto¤rafla-
mas›ndan kaynaklanmaktad›r. Yap›lan di¤er çal›flmalar-
da da vurguland›¤› gibi, adli otopsilerin yaln›zca adli t›p
uzmanlar›nca yap›lmas›, ülkemizin bölgeleri ve ulafl›m
imkanlar› göz önüne al›narak belirli merkezler olufltu-
rulmas›n›n, uygulamada yaflanan sorunlar› önemli ölçü-
de giderece¤ini düflünüyoruz (17,18).
Çal›flmam›zda feth-i kabir yap›lan kiflilerde ölüm oriji-

ninin birinci s›rada kaza, ikinci s›rada cinayet oldu¤u tes-
pit edilmifltir. Yap›lan benzer çal›flmalarda da kaza ve ci-
nayet orijininin ilk iki s›rada olmas› bizim çal›flmam›z›
destekler niteliktedir (12,13). Yurtd›fl›nda feth-i kabirler
ile ilgili kaynaklarda, feth-i kabir nedeni olarak sigorta
flirketlerinin isteminin önemli bir yer tuttu¤u görülmek-
tedir (1,19). Çal›flmam›zda trafik kazas› sonucu ölen 2
(%4.8) olguya sigorta flirketinin itiraz› nedeniyle feth-i

Tablo 3. Feth-i kabir yap›lma nedenlerinin il merkezi ve ilçelere göre da¤›l›m›

FFeetthh--ii kkaabbiirr yyaapp››llmmaa nneeddeennlleerrii ‹‹ll mmeerrkkeezzii ‹‹llççeelleerr TTooppllaamm
nn ((%%)) nn ((%%)) nn ((%%))

Adli olgunun ihbar edilmeden defin ruhsat› düzenlenmesi 7 (35.0) 5 (22.7) 12 (28.6)
Definden sonra ortaya ç›kan iddialar 5 (25.0) 5 (22.7) 10 (23.8)
Adli olguya yaln›zca ölü muayenesi yap›lmas› 1 (5.0) 7 (31.8) 8 (19.0)
Babal›k tayini 5 (25.0) 1 (4.6) 6 (14.3)
Defin ruhsats›z gömme 2 (10.0) 3 (13.6) 5 (11.9)
Kimliklendirme (Fasiyal rekonstrüksiyon) 0 (0.0) 1 (4.6) 1 (2.4)
TTooppllaamm 2200 ((110000)) 2222 ((110000)) 4422 ((110000))

Tablo 4. Feth-i kabir sonras› yap›lan otopsilerde saptanan
ölüm nedenleri
DDoo¤¤aall nneeddeennlleerr nn DDoo¤¤aall oollmmaayyaann nneeddeennlleerr nn
Aort anevrizma Künt travma 14
rüptürü 1 ASMÇY 5
Akut myokard ASMÇY + 
enfarktüsü 1 künt travma 2

ATSTY 1
Asfiksi (as›) 1

TTooppllaamm 22 TTooppllaamm 2233
ASMÇY: Ateflli silah mermi çekirde¤i yaralanmas›
ATSTY: Av tüfe¤i saçma taneleri yaralanmas›

Cilt 13, Say› 2, 2008



Adli  T›p Bülteni

67

kabir yap›larak otopsi uygulanm›fl, ölenlerde kan alkol,
uyutucu ve uyuflturucu düzeylerini araflt›rmak için ör-
nekler al›nm›flt›r. Ülkemiz genelinde benzer flekilde tra-
fik kazalar› sonras›nda sigorta flirketleri taraf›ndan za-
man zaman ortaya at›lan iddialar› göz önüne al›nd›¤›nda,
bu tür olgularda sonradan ortaya ç›kabilecek problemle-
rin çözümü için gerçeklefltirilecek eksiksiz bir otopsi ve
toksikolojik analizin uygulamadaki önemini ayr›ca vur-
gulamak istiyoruz. 
Olgular›m›z›n 3’ünde (%7.1) definden sonra hekim ha-

tas› iddias› nedeni ile feth-i kabir yap›lm›flt›r. Benzer ça-
l›flmalarda bu oran %1.9 ve %6.5 olarak bildirilmifltir
(12,13). Olgular›m›z›n 3’ünde, olgunun öldürülmüfl ola-
bilece¤i yönünde ailesi d›fl›ndaki bireyler taraf›ndan tele-
fon ya da elektronik posta yolu ile ihbarda bulunulmufl
ve bu olgular›n 1’inde ölüm orijinin cinayet oldu¤u tes-
pit edilmifltir. Bu durum, telefon ya da elektronik posta
yolu ile yap›lmas› nedeniyle as›ls›z olma olas›l›¤› bulun-
sa da, her türlü flüpheli ihbarda feth-i kabir yap›lmas›n›n
gerekli oldu¤unu göstermektedir. Olgular›m›z›n 1’inde
ise komflusu, rüyas›nda öldürüldü¤ünü gördü¤ü fleklinde
sözlü bir ihbar ile Savc›l›¤a baflvurmufl, otopsi sonucun-
da ölümün kiflinin kendisinde mevcut hastal›k (akut
myokard enfarktüsü) sonucunda meydana geldi¤i belir-
lenmifltir.
Olgular›n 5’inde (%11.9) gömülme ifllemi, ölenin ya-

k›nlar›n›n yasal uygulamadan haberdar olmamas› nede-
niyle defin ruhsat› al›nmadan gerçeklefltirildi¤i için feth-
i kabir yap›lm›flt›r. Halk›m›za zaman zaman yak›nlar›-
n›n cesetlerini defin ruhsats›z defnetmeme konusunda
e¤itim verilmesinin, uygulamadaki bu tür yanl›fll›klar›
engelleyebilece¤ini düflünmekteyiz. 
Postmortem de¤ifliklikler nedeniyle ölümden sonra ge-

çen süre ile do¤ru orant›l› olarak yumuflak dokulardaki
lezyonlar›n görülememesi, çok s›n›rl› olgular d›fl›nda his-
topatolojik ve toksikolojik analizlerin yap›lamamas›,
feth-i kabir olgular›nda ölüm nedeninin tespitinde zor-
luklara neden olmaktad›r (4). Mezar açma sonras› yap›lan
otopsilerde elde edilen sonuçlar, gömülme mevsimi, top-
ra¤›n yap›s› ve ›s›s›, mezarl›¤›n drenaj› ve postmortem dö-
nemde geçen süre ile iliflkilidir. Ayr›ca baz› organ ve do-
kular›n postmortem de¤iflimlere daha dirençli oldu¤u bi-
linmektedir. Kemik, ya¤ ve ba¤ dokusu, iç organlar›n in-
terstisyel ve perivasküler dokular›, kalp, arterler, uterus,
overler ve prostat otolize dirençli organ ya da dokulard›r
(14,20,21). Laboratuar imkan›n›n bulunmad›¤›, adli t›p

flube müdürlüklerince yap›lan feth-i kabirlerde, önemli
bir problem ölüm nedeninin tespitinde yaflanmaktad›r.
Bu nedenle, çal›flmam›zda ölüm nedeni tespit edilemeyen
11 (%26.2) olguda, gerekli örnekler al›narak ‹stanbul Ad-
li T›p Kurumu Baflkanl›¤›’na gönderilmifltir. Ancak, bu-
rada yap›lan incelemelerin sonuçlar›yla ilgili olarak, otop-
siyi yapan birimlere geri bildirimde bulunulmam›flt›r. Bu
tür olgularda inceleme sonuçlar›n›n otopsiyi yapan bi-
rimlere de bildirilmesi gerekti¤ini düflünüyoruz.
Sonuç olarak, feth-i kabirler adli ölüm olaylar›nda ya-

p›lan araflt›rmalar›n kalitesinin göstergesidir. Feth-i kabir
oranlar›n›n yüksek olmas›, ölüm sonras› yap›lan araflt›r-
malar›n eksik oldu¤unu gösterir. Feth-i kabir oranlar›n›
azaltmak için defin ruhsat› düzenleyen birimlere defin
ruhsat› düzenleme, adli olgunun ihbar› ve adli olgularda
otopsinin önemi hususunda, halka ise yak›nlar›n›n ceset-
lerini defin ruhsats›z defnetmeme konusunda e¤itim ve-
rilmesinin önemli oldu¤unu düflünüyoruz. Ayr›ca adli
ölüm olgular›nda tam ve eksiksiz bir otopsi ifllemi için,
tüm otopsilerin adli t›p uzmanlar›nca belirli merkezler-
de yap›lmas›n›n sorunun çözümüne katk›da bulunaca¤›
kanaatindeyiz.
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