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§” ARASTIRMA

YENIi TURK CEZA KANUNU CERCEVESINDE
GERIATRIK OLGULARA DUZENLENEN ADLI

RAPORLARIN DEGERLENDIRILMESI
Oz

Giris: Insan hayatindaki fizyolojik dénemlerden biri de yaslliktir. Glintimtizde, saglik alanin-
daki gelismeler, geriatrik ntfusun artmasini saglamistir. Bu yas grubunda fizyopatolojik olarak,
travmalarda mortalite ve morbidite daha yUksektir. Yapilan calismada, yasllik donemi travma ol-
gularinin demografik ve klinik ézelliklerinin degerlendiriimesi ve bulgular i1siginda bu yas grubun-
da travmadan koruyucu énlemlerin tartisiimasi amaglanmistir.

Gereg ve Yéntem: 1 Haziran 2005 ile 31 Aralik 2008 tarihleri arasinda, Adli Tip Anabilim
Dali'nda adli raporu dtizenlenen 842 olgudan, yaslari 65 ve tzerinde olan 52 (%6,2) olgu retros-
pektif olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: 65 ve lzeri yas grubunda degerlendirilen 52 olgunun 31'inin (%59.6) erkek,
21'inin (%40.4) kadin oldugu belirlenmistir. Olgularin en buytgliniin 79 yasinda oldugu ve yas
ortalamasinin 69.8+4.0 bulundugu saptanmistir. Travmanin; 42 olguda basit tibbi mtdahale ile
giderilemeyecek lezyona, 32 olguda yasamsal tehlikeye ve 40 olguda kemik kirngina neden oldu-
gu belirlenmistir.

Sonug: Geriatrik yas grubu travmalarina, siklikla trafik kazasi ve diger kazalarin neden oldu-
gu belirlenmistir. Basta trafikte olmak tizere, tim yasam alanlarinda yaslilarin hayatini kolaylasti-
racak énlemlerin alinmasinin, bu yas grubunda travma nedenli mortalite ve morbiditeyi azaltaca-
gi sonucuna varilmistir.

Anahtar Sozclikler: Geriatri; Adli tip; Travma.

\§ RESEARCH

EVALUATION OF FORENSIC REPORTS FOR THE
GERIATRIC CASES IN LINE WITH THE NEW
TURKISH PENAL CODE

ABSTRACT

Introduction: One of the physiological periods of human life is the old age. At present, de-
velopments in medicine have brought about an increase in the geriatric population. In the cur-
rent study, we aimed to evaluate the demographic and clinical characteristics of trauma cases
among elders and to discuss preventive measures in light of these characteristics.

Materials and Method: Among 842 cases whose forensic reports were provided by our de-
partment between 1st of June 2005 and 31st December 2008, 52 (6,2 %) cases aged 65 years
or over were evaluated retrospectively.

Results: Of the 52 cases evaluated, 31 (59.6%) were male and 21 (40.4%) were female.
The mean age was 69.8 + 4.0 and the oldest case was 79 years old. In 42 cases, trauma had led
to serious lesions which could not be resolved by simple medical interventions, in 32 cases to vi-
tal threat and in 40 cases to bone fractures.

Conclusion: The most frequent causes of trauma in the geriatric age group were found to
be traffic and other accidents. It was concluded that, instituting preventive measures for the el-
derly to facilitate living in all living spaces, especially in the traffic, would decrease the mortality
and morbidity due to trauma in this age group.

Key Words: Geriatrics; Forensic medicine; Trauma.



YENI TURK CEZA KANUNU CERCEVESINDE GERIATRIK OLGULARA DUZENLENEN ADLI RAPORLARIN DEGERLENDIRILMESI

GiRis

+nsan hayatindaki fizyolojik dénemlerden biri de yagliliktir.
IDiinya saglik Orgiitii 65 yag ve lizerini geriatrik yag grubu
olarak kabul etmektedir (1). Giiniimiizde saglik alanindaki
gelismeler, azalan dogurganlik hizi, artan sosyoekonomik se-
viye ortalama insan omriiniin uzamasina neden olmaktadir
(2). Yasli niifusun gelismis iilkelerde %11.4, gelismekte olan
tilkelerde 93.9 seviyesinde oldugu bildirilmektedir (3-5).
Ulkemizde son niifus sayimina gore geriatrik niifusun toplam
niifus i¢indeki payinin %6.8 oldugu belirtilmektedir (6).

Yaslilik déneminde duyu organlarindaki yetmezligin et-
kisiyle, olaylar1 algilama ve dikkat toplama yeteneginde azal-
ma oldugu, daha yavag ve dikkatsiz hareket edildigi bilin-
mektedir (7). Yasli niifusun artmasi; beraberinde kronik has-
ta bakimi, yaglilikta ruhsal problemlere yaklasim, yagliliga
bagli fiziksel problemler, yasli istismari gibi yeni konularin
ortaya ¢tkmasina neden olmustur (3). Yasli kisiler sosyal ha-
yatta ¢ok yer almamalari nedeniyle genglere gore travma ve
kazalara daha az maruz kalmaktadirlar. Ancak travmaya ma-
ruz kaldiklarinda, genglere gore mortalite ve morbidite hizla-
r1 daha yiiksek olmaktadir (7).

Yapilan ¢aligmada, yaglilik donemi travma olgularinin de-
mografik ve klinik 6zelliklerinin degerlendirilmesi ve bulgu-
lar 1g181nda bu yag grubunda travmadan koruyucu 6nlemlerin
tartigilmasi amaglanmigtir.

GEREC VE YONTEM

ni Tiirk Ceza Kanunu'nun yiiriirliige girdigi 1 Haziran

2005 ile 31 Aralik 2008 tarihleri arasinda anabilim dali-
mizca adli raporu diizenlenen 842 olgudan, yaslar1 65 ve tize-
rinde olan 52 (%6,2) olgu retrospektif olarak degerlendiril-
mistir. Olgular, yag, cinsiyet, olay tiirii, lezyon bélgesi, adli
rapor icerikleri, hastanede tedavi gorme siireleri ve tedavi gor-
diikleri boliimler agisindan incelenmigtir. Olgularin dosya
icerikleri ve anamnezleri degerlendirilerek, trafik kazasi, diig-

me ve elektrik ¢arpmasi olgulart kaza, kiint travmatik etkili
eylem, kesici delici alet ve atesli silah yaralanmalari kaza dis:
etkili eylem olarak degerlendirilmigtir.

BULGULAR

1 Haziran 2005 ile 31 Aralik.2008 tarihleri arasinda yazarla-
rin ¢aligtigs anabilim dali tarafindan toplam 842 adli rapor
diizenlenmigtir. Bu raporlarin 52’si (%6.2) 65 yas ve iizerin-
deki kigiler i¢in diizenlenmistir. 31’1 (%59.6) erkek, 21’i
(%40.4) kadin olan olgularin en biiyiigiiniin 79 yaginda oldu-
8u, yas ortalamasinin 69.8+4.0 oldugu saptanmigtir.

Ikisi erkek, ticii kadin olmak iizere bes olguda adli psiki-
yatrik degerlendirme yapilmistir. Geri kalan adli travmatik
olgularda cinsiyete gore kaza ve kaza dig1 yaralanma dagilim:
Tablo 1’de sunulmugtur. En sik rapor trafik kazasi nedeniyle
diizenlenmigtir (n=24, %46.2). 24 trafik kazas: olgusunun
19’unun ara¢ dis1, 5’inin ise ara¢ i¢i oldugu saptanmistir.
ikinci siklikla darp nedeniyle rapor diizenlendigi, toplam 14
darp olgusunun 12’sinde yaglilarin tanidiklar: kisiler tarafin-
dan darp edildikleri belirlenmigtir. Atesli silah yaralanmasi ve
kesici delici alet yaralanmasina maruz kalan olgularin da tii-
miiniin, akrabalar: tarafindan yaralandiZ1 saptanmustir.

Olgularin 20’sinde tek, 27’sinde birden fazla viicut bolge-
sinde lezyon saptanmustir. Olgularin, lezyon bolgelerinin olay
tiirlerine gore dagilimi Tablo 2'de verilmistir. Lezyonlarin en
sik bag-boyun bélgesinde ve ekstremitelerde oldugu goriil-
miistiir.

Rapor talep eden kurumlar degerlendirildiginde, 30 olgu-
nun cumhuriyet savciliklari, 14 olgunun emniyet miidiirligii
ve bagli karakollar, dort olgunun mahkemeler ve dort olgu-
nun da noter tarafindan gonderildigi tespit edilmistir.

Adli rapor sonucuna yansiyan yaralanma agirliklarinin
olay tiiriine gore dagilimi Tablo 3’te verilmistir. Kirk iki ol-
guda basit tibbi miidahale ile giderilemeyecek nitelikte lez-
yon oldugu, 32 olgunun yagamsal tehlikesinin oldugu, 13 ol-

Tablo 1— Olay Ttrlerinin Cinsiyete Gére Dagilimi

Olay Ttirti Cinsiyet Toplam
Erkek Kadin

Sayli % Sayi % Sayli %
Kazalara bagh yaralanmalar
(Trafik kazasi, disme, elektrik carpmasi) 15 51.7 13 72.2 28 59.6
Kaza disi etkili eylem yaralanmalar
(Darp, atesli silah, kesici-delici alet yaralanmasi) 14 48.3 5 27.8 19 40.4
Toplam 29 100.0 18 100.0 47 100.0
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Tablo 2— Lezyon Bélgelerinin Olay Tirlerine Gére Sayisal Dagilimi

Lezyon Bolgesi

Olay Tiirti

Kazalara Bagh Yaralanmalar Kaza Disi Etkili Eyleme Bagl Yaralanmalari Toplam*
Bas, boyun 16 15 31
Toraks 8 2 10
Abdomen 4 1 5
Ekstremiteler 14 9 23
*Birden fazla vticut bélgesinde yaralanmasi olan olgular nedeniyle lezyon bélgelerinin toplami olgu sayisindan fazladir.
Tablo 3— Adli Rapor iceriklerinin, Olay Ttirlerine Gére Sayisal Dagilimi
Olay ttirti Basit Tibbi Mtidahale ile Yasamsal Tehlike islev Zayrfligi/ Yitimi Kemik Kingi

Giderilebilir  Giderilemez Yok Var Yok Zayifhk  Yitim Yok Var

Kazalar
(Trafik kazasi, diisme,
elektrik carpmasi) 2 26 21 16 11 1 3 25
Kaza disi etkili eylem
(Darp, ategli silah,
kesici delici alet) 3 16 1 14 2 3 4 15
Toplam 5 42 15 32 30 13 4 7 40

guda islev zayiflig1 ve dort olguda islev yitimi bulundugu, 40
olguda kemik kirig1 oldugu saptanmistir. Kemik kirig1 sap-
tanan 40 olgunun 15’inde kirigin viicut fonksiyonlarini orta,
25’inde agir derecede etkileyecek nitelikte oldugu belirlen-
mistir.

Olgularin 46’sinin hastanede yatarak tedavi gordiigii be-
lirlenmigtir. Hastanede yatan olgularin en az iki, en ¢ok 49
ortalama 14,8+10,3 giin siireyle tedavi gordiikleri saptanmis-
tir. Olgularin yatarak tedavi gordiikleri boliimler Tablo 4’te
sunulmugtur. Olgularin en sik olarak Beyin Cerrahisi servi-
sinde tedavi gordiikleri anlagilmustr.

TARTISMA

tinya Saglik Orgiitii 65 yag ve iizeri grubu yasli olarak ka-
Dbul etmektedir. Insan hayatinin fizyolojik evrelerinden
olan yaglilikta insanlar; kuvvetsizlik, duyu organlarinda yeter-
sizlik, reflekslerin yavaglamas: gibi nedenlerle travmaya daha
acik hale gelmektedirler (3). Basta gelismis tilkeler olmak
iizere, tiim diinyada yasli niifusu giderek artmaktadir. Ulke-
mizde de geriatrik niifusun son niifus sayimina gore %6.8 ol-
dugu belirtilmektedir (6).

Travmanin yaglt popiilasyonda yedinci siradaki 6liim ne-
deni olmasina kargin, travmaya maruz kalan olgularin morta-
litesi ve morbiditesi, gen¢ olgulara gore daha yiiksektir

Tablo 4— Olgularin Yatarak Tedavi Gérdukleri Béltimlerin Dagilimi

Tedavi GordLigl Servis Sayi %
Beyin cerrahisi 24 52.2
Ortopedi 13 28.3
Néroloji 5 10.9
Genel cerrahi 4 8.6
Toplam 46 100.0

(3,8,9). Bu calismanin yapildig1 Anabilim Dalinda tiim trav-
ma olgularinda yagamsal tehlike siklig1 9%34.2 iken bu deger
65 yas iistii olgu grubunda %68.1 olarak bulunmugtur.
Yasli popiilasyonun adli tibba en 6nemli bagvuru nedenle-
ri arasinda, hukuki ehliyet ve vasi tayini bagta olmak tizere ad-
li psikiyatriyi ilgilendiren konular yer almaktadir. Ulkemiz-
de, 65 yas iizerinde noter ve tapu islemlerinin yapilabilmesi
i¢in, kisinin hekimden hukuki ehliyetinin tam olduguna dair
rapor istenilmektedir. Buna karsin yapilan caligmada olgula-
rin yalnizca besine adli psikiyatri hususunda rapor diizenlen-
mis olup, bunlarin ii¢ii hukuki ehliyet ve ikisi de vasi tayini
ile ilgilidir. Bu ¢alismanin yapildigi Anabilim Dalinda yaglt
popiilasyona diizenlenen adli psikiyatri raporlarinin az sayida
olmasi, ilimizde noter, tapu ve ilgili mahkemelerin bu olgu-
lart adli tip sube mudiirliigiine gondermesine baglanmigtir.
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Adli travmatolojiyi ilgilendiren konularda yapilmig calis-
malara bakildiginda, olgularin az bir kisminin yagli niifusu
icerdigi gorillmektedir (3, 10). Yagli insanlar, sosyal faaliyet-
lere daha az katilmasi, disarida gecirdikleri siirenin az olmasi
nedeniyle dis etkenlere daha az maruz kalmaktadirlar. Ancak
yasin artmastyla, fizyolojik olarak reflekslerin azalmasi, gor-
me, isitme gibi duyu fonksiyonlarinin zayiflamas: ve kuvvet-
sizlik gibi nedenlerle kazalara daha agik hale gelmektedirler
(2). Bu calismada olgularin 24’{iniin (%46.2) trafik kazasi ne-
deniyle yaralandig1 ve bunlardan 19’unun da ara¢ dig1 trafik
kazas1 oldugu belirlenmistir. Bursa'da acil servise bagvuran 65
yas tizeri olgularin degerlendirildigi bir ¢aligmada 81 olgunun
23’liniin (%28.4) trafik kazasi oldugu ve bu kazalarin 18’inin
ara¢ dig1, 5’inin arag ici kazalar oldugu bildirilmistir (3). Ulke-
miz gibi gelismekte olan iilkelerde, trafik diizeni, yayalar i¢in
giivenli yollar, alt ve iist gegitler gibi diizenlemelerin yeterli
olmadig: bilinmektedir (10-12). Bu durum trafikte yaya ola-
rak bulunan yaglilart kazaya daha agik hale getirmektedir.

Yasli insanlarin etkili eylemlere maruz kalma sikli31, geng
niifusa oranla ¢ok daha azdir (5, 13-16). Etkili eyleme maruz
kaldiklarinda da genellikle ev i¢inde akrabalari ve yakinlar: ta-
rafindan siddet gormektedirler (17). Yapilan ¢aligmada darp
edilen 14 olgudan 12’sinin aile bireyleri veya akrabalar: tara-
findan darp edildigi saptanmigtir. Yaglilik déneminde penet-
ran yaralanmalar olduk¢a nadir goriilmektedir (15,16,18-20).
Mersin’de geriatrik travmalarin degerlendirildigi bir ¢aligma-
da olgularin yalnizca 1’nin ategli silah yaralanmasi oldugu, ke-
sici-delici alet yaralanmasina rastlanmadigi bildirilmigtir (3).
Yapilan caligmada ategli silah ile yaralanan 4 olgu ve kesici, de-
lici alet yaralanmasina maruz kalan 1 olgunun aile bireyleri ve-
ya akrabalar tarafindan yaralandigi saptanmistir (21,22).

Toplumsal gelisme ve batililasma ile paralel olarak, cekir-
dek ailelerin artmasi, yaglilarin evlerde yalniz yasamalarinin
artmasina neden olmaktadir. Refleksleri ve duyu organlar
iyice giigsiizlesen geriatrik yas grubundaki kisilerin yalniz
kaldiklarinda diigme basta olmak tizere maruz kaldiklart ev
kazalari da artmaktadir. Geriatrik yag grubunun maruz kaldi-
g1 travmalarin degerlendirildigi caligmalarda, yaglilarda en
stk yaralanma nedeni diigme olarak belirlenmistir (3,23-27).
Bu caligmada ev kazasina maruz kalan 4 olgudan 3’ii diigme,
1'i de elektrik carpmasi nedeniyle yaralanmustir. Bilgin ve ar-
kadaslarinin Mersin'de acil servise bagvuran geriatrik olgular:
degerlendirdigi bir calismada, diisme oykiisii ile miiracaat
eden olgularin %75’inde adli vaka kagesi olmadig: bildiril-
mistir (3). Yapilan ¢alismada toplam 52 olgunun sadece 3’iin-
de (955-8) olay tiiriiniin diigme olarak belirlenmesi sadece ad-
li vaka olarak iglem goren ve adli mercilerin talebi iizerine ra-
por diizenlenen olgularin degerlendirme kapsamina alinma-
sindan kaynaklanmis olabilir.

Olgularin yaralanma bolgeleri degerlendirildiginde, en
stk bag, boyun ve ekstremitelerin yaralandigi saptanmustir.

Kaza sonucu yaralanan olgularin ¢ogunlukla trafik kazasi ol-
mast, etkili eylem sonucu yaralanmalarin da en sik kiint trav-
ma geklinde olmasi nedeniyle bag ve boyun bolgesinde yara-
lanmalarin fazla oldugu diisiiniilmektedir Konuyla ilgili yap:-
lan ¢aligmalarda darp ve trafik kazalarinda en sik olarak bas ve
boyun bélgesinin yaralandig1 bildirilmistir (10-12).

1 Haziran 2005 tarihinde yiiriirliiliige giren yeni Tiirk
Ceza Kanunu adli travmatoloji alanindaki uygulamalarda da
bazi yenilikler getirmistir. Viicut dokunulmazlifina kargt
suglar bagli1 altinda yer alan 86-89. maddelerde travmanin
agirligy belirlenmistir. Eski Tiitk Ceza Kanunu'nun 456.
Maddesinde yer alan “mutad istigal” kavrami kaldirilmus,
“basit tibbi miidahale” kavrami getirilmistir. Ayrica kiriklar-
da ayr1 bir baglik altinda degerlendirilerek, her bir kirigin ha-
yat fonksiyonlarina etkisi goz ontine alinmistir (28, 29). Adli
psikiyatri raporu verilen beg olgu disinda kalan 47 olgunun,
42’sinin basit tibbi miidahale ile giderilemeyecegi, 32’sinin
yasamsal tehlikesinin oldugu, 13 olguda islev zayifligi, 4 ol-
guda da iglev yitimi oldugu saptanmigstir. 40 olguda kemik
kir1g1 saptanmigtar.

Yasliligin fizyolojisi gereZi yaralanmalardan sonra, morta-
lite ve morbidite hizlari daha yiiksektir. Geriatrik yas gru-
bunda, mevcut kronik rahatsizliklar travmalardan daha fazla
etkilenmekte ve hastanede kalig siireleri uzun olmaktadir
(3,14,30). Sunulan caligmada olgulardan biri ayaktan 46’s1 da
en az iki, en ¢cok 49 giin olmak iizere hastanede yatarak teda-
vi gormiigtiir. En sik yaralanma bag ve boyun bélgesinde mey-
dana geldiginden olgulardan 24’iiniin (%52.2) tedavileri Be-
yin Cerrahisi servisinde yapilmuigtir.

Yeni Tiirk Ceza Kanunu'nun 97. maddesinde; “yast veya
hastaliZ1 dolayisiyla kendini idare edemeyecek durumda olan
ve bu nedenle koruma ve gozetim yiikiimliiliigii altinda bulu-
nan bir kimseyi kendi hiline terk eden kisi, ti¢ aydan iki yila
kadar hapis cezas: ile cezalandirilir” hitkkmii yer almaktadir.
98. maddede ise; “yasi, hastalig1 veya yaralanmasi dolayisiyla
ya da bagka herhangi bir nedenle kendini idare edemeyecek
durumda olan kimseye hal ve kogullarin elverdigi olciide yar-
dim etmeyen ya da durumu derhal ilgili makamlara bildirme-
yen kisinin, bir yila kadar hapis veya adlf para cezasi ile ceza-
landirilacagt” belirtilmekeedir (31).

Yasli niifusun artmasiyla birlikte tartigilmaya baglanan
yaslt istismari, sehirlesmenin artmasi, ¢ekirdek ailelerin yay-
ginlagmasiyla daha belirgin hale gelmigtir. Cocuk istismari
olgularinda oldugu gibi yasli olgularda da, kaza dig1 yaralan-
malarin yani sira kazaya bagli yaralanmalarin da istismar agi-
sindan tartigilmast gerekir. Kaza dis1 etkili eyleme maruz ka-
lan 19 olgunun 17’sinin aile bireyleri veya akrabalar tarafin-
dan etkili eyleme ugradig: saptanmugtir. Saglik kuruluglarina
bagvuran, travmaya maruz kalmis yagli olgularla kargilagsan
hekimlerin, istismar ve ihmal giiphesini akilda tutmasi ve ge-
rektiginde kolluk kuvvetlerine bildirilmesi gerekmektedir.
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Ancak sunulan caligmanin olgu sayisi, yasli istismarina ait ve-
riler elde edilmesi ve istatistiksel analiz yapilmas: i¢in yeter-
sizdir. Bu nedenle konuyla ilgili cok merkezli veya uzun sii-
reli ¢aligmalara ihtiyag vardur.

Yapilan galigmada geriatrik yas grubunda travmanin en
stk nedeninin trafik kazalart ve diger kazalar oldugu belirlen-
migtir. Trafik kazalarinin siklikla ara¢ digt oldugu belirlen-
mistir. Bu dogrultuda, trafikte yaglilarin yaya olarak hareket-
lerini kolaylagtiracak 6nlemler alinmalidir. Trafikte alt ve iist
gecitlerin sayisinin artirilmasi, kaldirimlarin genis olmasi,
yolla aralarinda barikatlar olmasi, trafik isiklarinda gorsel isa-
retler yaninda isitsel isaretlere yer verilmesi gerekmektedir.
Bunun yaninda toplumsal olarak, yaglilara gerek toplu tagima
araclarinda gerekse arag¢ digt alanlarda yardim edilmesi gerek-
mektedir. Yaglilarda ev i¢i kazalar da sik goriilmekeedir. Bu
nedenle yaslilarin miimkiin oldugunca evde yalniz birakilma-
malari, ev i¢indeki diizenin yaglilarin kolaylikla yasamasini
saglayacak bicimde tehlikesiz ve basit diizenlenmesinin ev ka-
zalarini azaltacaZi diisiiniilmektedir. Yagl: istismar ve ihmali-
ne yonelik yasa maddeleri bulunmakla birlikte, yasalarin uy-
gulanmas: asamasinda hekimlere teshis ve bildirim anlamin-
da buiyiik gorevler diigmektedir.
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