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Toplumsal Olaylarda Giivenlik Giiclerinin Miidahalelerine Baglh Yaralanmalarin Adli

Raporlama Siirecleri: Olgu Serisi

Forensic Reporting Process of Injured Cases as a Result of Security Forces Intervention to Protest

Demonstrations: Case Series
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Ozet

Ulkemizde protesto gosterisi ve toplumsal olaylarda giivenlik
giiclerinin miidahaleleri sonucu ¢ok sayida yaralanma ve 6liim olgular1
goriilebilmektedir. Bireylerin kendi saglik durumunun tespiti, kayit
altina alinmasi ve dokiimantasyonu ile yaralanmalarinin tedavisi
hususlarinda saglik kuruluslarina bireysel bagvuru hakki hem Anayasa
hem de uluslar arasi antlasmalar tarafindan giivence altina alinmig
olmasina ragmen giivenlik giiclerinin miidahaleleri sonucu yaralanan
bu olgularinin bireysel adli raporlama siireclerinde hem sorusturma
makamlart hem de saglik kurumlari acisindan bircok sikinti
yasanabilmektedir.

Anahtar kelimeler: Toplumsal olay, Protesto gosterisi,
Yaralanma, Bireysel bagvuru, Adli rapor.

Abstract

Many injuries, even deaths can be seen as a result of the
intervention of the security forces to protest demonstration or social
events in our country. The right of individual application to medical
facilities for their health status and treatment is ensured by
constitutional law and international legal regulations. Despite this
assurance many problems can occur during forensic reporting process
concerned with both medical facilities and judicial authorities.

Keywords: Social event, Protest demonstration, Injury, Individual
application forensic report.

1. Giris

Adli Travmatolojide, yaralanmalarin agirh@inin tespit
edilerek, hukuki siirecte degerlendirilmek {izere adli rapor
diizenlenmesi esas alinmaktadir. Bu siirecin saglikli
yiiriitiilebilmesi icin travmatik lezyonlarin zaman
kaybetmeden belgelenmesi, kayit altina alinmasi ve
belgelenmesi gerekmektedir. Ulkemizde yaralanmalara bagh
adli rapor istemleri; Cumhuriyet Savciliklari, Mahkemeler ve
Giivenlik Kurumlar1 (Polis, Jandarma vs.) araciligiyla
gonderilmekte ve cogunlukla Adli Tip Kurumu'na bagh
birimler ve Universite Tip Fakiiltelerine bagl Adli Tip Anabilim
Dallar1 tarafindan bu istemler cevaplanmaktadir. Ayrica
yaralanan Kisilerin resmi kurumlara bagvurmadan, travmatik
lezyonlarin tespiti, tanimlanmasi, delillendirilmesi (fotograf,
lab vs.), lezyonlarin orijini, olusma zamani ve mekanizmasi,
travmanin agirhginin tespiti ile ruh saghigi iizerine etkilerinin
tespit edilerek adli raporlanmasi ve arsivlenmesi hususlarinda
bireysel bagvuru hakki da bulunmaktadir. Adli Tip Kurumu’na
bagli birimler, sadece resmi yolla gonderilen kisilere adli rapor
diizenleyebilirken, Universite Tip Fakiiltelerine bagli Adli Tip
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Anabilim Dallar1 resmi bagvurularin yani sira bireysel
basvuruda bulunan kisilere de hizmet verebilmektedirler (1).
Toplant1 ve gosteri yiiriiylisii yapmak anayasa tarafindan
giivence altina alinmis temel bir hak olmasina ve giivenlik
gliclerinin toplumsal olaylarin giivenligini saglanmasinda ve
kontroliinde nasil davranmasi gerektigi yasalarda ve
uluslararasi anlagmalarda acikca belirtilmesine ragmen,
giivenlik giiclerinin miidahaleleri sonucu ¢ok sayida
yaralanma ve 6liim olgular1 goriilebilmektedir. Bu olaylarda
giivenlik gorevlilerinin asir1 giic kullanimimnin psikolojik,
bireysel, toplumsal, ekonomik, sosyal, yasal ve kurumsal
nedenleri oldugu belirtilmektedir (2). Ulkemizde toplumsal
olaylarda giivenlik giiclerinin miidahalelerine bagh
yaralanmalarin bireysel basvuru hakki cercevesinde adli
raporlama siireclerinde bircok sikinti yasanabilmektedir.
Bazen giivenlik giicleri ve Cumhuriyet Savciliklar1 bireysel
basvuru hakk: ¢ercevesinde diizenlenen adli raporlara
siipheyle yaklasabilmekte ve siklikla resmi bir yazi ile ayni
sahis ve ayni olay hakkinda Adli Tip Kurumu’'ndan tekrar rapor
talep edebilmektedirler. Ayrica giivenlik giicleri sikayet
dilekgesini ve ekinde yer alan sikayete esas teskil eden adli
raporu, resmi olmadigi ve boyle bir talepleri olmadigi
gerekgesiyle kabul etmeyebilmektedirler. Tiim bu sorunlarin
yani sira basvurulan saglik kurumlart agisindan da bir takim
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problemler ortaya cikabilmektedir. Ornegin bazi saglik
kurumlari bireysel bagvuru hakk: cercevesinde kendilerine
basvuran hastalara adli rapor diizenlemeyi reddetmekte ve
resmi kurumlardan istem yazisi talep etmektedirler (3). Bazt
saglik kurumlart ise adli birimlerine bireysel basvurulari,
Sosyal Giivenlik Kurumu iizerinden, ayaktan hasta girisi
seklinde, bazilari ise {icretli hasta statiisiinde kabul
etmektedirler. Ayrica bu hastalara verilen hizmetlerin
faturalandirilma siireclerinde de sikintilar meydana
gelebilmektedir. Faturalarin karsilanacagi adli birimler, resmi
makamlarca adli rapor istem yazisi bulunmadigi gerekcesiyle,
hizmetin geri 6demesini yapmay1 reddetmekte ve bu durum
adli raporlarin diizenlendigi saglik kurumlarinin iizerinde
denetimsel ve yasal bir belirsizlik yaratabilmektedir (4,5).

Bu calismada Gezi olaylari1 gercevesinde Mersin ilinde
yapilan gosterilerde giivenlik giiclerinin miidahalelerine bagh
olarak degisik nedenlerle meydana gelen 5 yaralanma olgu
serisinin adli raporlama siireclerinde yasanilan problemler
cercevesinde, {ilkemiz acisindan standart, objektif, bilimsel
ilkelere dayanan ve insan haklari temelli bir yaklasim modeli
gelistirilmesi gerekliliginin ortaya konulmasi amaglanmustir.

2. Olgu Sunumu
Olgu 1

1956 dogumlu, erkek hastanin alinan oykiisiinde;
20.06.2013 tarihinde (...) AVM’de gosteride iken polis
tarafindan plastik mermi ile yaralandigini, sag koluna yayilan
agri ve uyusukluk oldugunu ifade etti. Yapilan muayenesinde;
sag gogiis bolgesinde, meme basinin yaklasik 5 cm iizerinde,
1,3x1,5 cm ebadinda, yuvarlak-oval sekilli, zemini hemorajik,
cilt alinda yumusak dokularda hematom ve 6deme bagl sislik
palpe edilen, etrafi aksiller bélgeye dogru daha yogun olmak
tizere mor renkli yiizeyel ekimozlu, abrazyon tespit edildi.
Noroloji, Gogiis Cerrahi ve Psikiyatri Anabilim Dallarindan
konsiiltasyon istendi.

Gogiis Cerrahi Anabilim Dal’'nda 21.06.2013 tarihinde
yapilan muayenesi ve hastanin yapilan SFT’de; FEV1:2.37
%70) , FVC 3.46 olarak olciilmiis olup incelenen PA AC
grafisinde Gogiis Cerrahisi agisindan miidahale edilecek
pnomotoraks / hemotoraksa rastlanmadigi belirtilmektedir.

Noroloji Anabilim Dalr’'nda 21.06.2013 tarihinde yapilan
norolojik muayenesinin normal oldugu belirtilmektedir.

Psikiyatri Anabilim Dalr’'na ise kisinin bagvurmadig tespit
edildi.

Kisiye ait belgelerin incelenmesi ve yapilan muayenesi
sonucunda; sag gogiis bolgesinde, meme basinin yaklagik 5 cm
tizerinde, 1,3x1,5 cm ebadinda, yuvarlak-oval sekilli, zemini
hemorajik cilt altinda yumusak dokularda hematom ve 6deme
baglh sislik palpe edilen, etrafi aksiller bolgeye dogru daha
yogun olmak {izere mor renkli yiizeyel ekimozlu, abrazyon
saptanmis olup yaralanmanin lokalizasyonu, sekli ve rengi
itibari ile “kisinin oykiisiinde tamimladigr plastik mermi
yaralanma 0Oykiisii ile wyumlu oldugu”, tespit edilen mevcut
yaralanmasinin; kisinin yasamini tehlikeye ugratmadigini,
basit tibbi miidahale ile giderilebilecek nitelikte oldugunu,
kiside herhangi bir kirik tarif ve tespit edilmedigini, yiiz
sinirlari igerisinde “Yiizde sabit iz” niteliginde herhangi bir
yaralanmasinin tarif ve tespit edilmedigini, “Duyularindan veya
organlarindan birinin islevinin siirekli zayiflamasi veya
yitirilmesi” niteliginde herhangi bir anatomik eksiklik veya
fonksiyonel kisithilik tarif ve tespit edilmedigini, Kkisinin
psikiyatrik muayenesi acisindan tekrar degerlendirilmesinin
uygun oldugu kanaatini bildirir seklinde adli raporu
diizenlendi.

1984 dogumlu, erkek hasta alinan Gykiisiinde; 20.06.2013
tarihinde saat 20:00’da (...) AVM’de gosterilerde polis
tarafindan darp edildigini ve basindan yaralandigini, daha
sonra vatandaslar tarafindan Ozel Y. Hastanesinde ilk
tedavisinin yapildigini ifade etti. Yapilan muayenesinde;
oksipital bolgede 6 cm uzunlugunda kenarlari kismen
diizensiz, iizeri siitiire yara tespit edildi. Olay nedeni ile kisinin
ruh saghiginin degerlendirilmesi agisindan Psikiyatri Anabilim
Dalr'ndan konsiiltasyon istendi.



Kocar ve ark. / Adli Tip Biilteni, 2015; 20(1): 43-48.

- 45 -

Olgu 2

Psikiyatri Anabilim Dalr'nda 21.06.2013 tarihinde yapilan
muayenesi sonucunda; daha 6nce hi¢ psikiyatri bagvurusu ve
tedavi oykiisii olmadigi, 6nceki giin yasadiklari sik sik goziiniin
oniine geldigi, olay: riiyasinda goriip gormedigini
hatirlamadigi, olay1 yeniden yastyormus gibi hissettigi, 6nceki
gece uykuya dalma giicliigii meydana geldigi, olay aklina
geldiginde irkilme, 6fkelenme oldugu, olay ile ilgili
konusmaktan rahatsiz olma ve kacinma davranist hafif bir
sekilde var oldugu, olaym bir kismin1 hatirlamadigi, dikkatini
yogunlastirma giicliigii oldugu, siirekli tetikte olma hafif bir
sekilde oldugu, hasta 10 giin sonra kontrole cagirildigi; kontrol
muayenesinde, hastanin yapilan kontroliinde keyifsizlik, her
an arbede olacak gibi hissetme, giivensizlik, korku, o am
yeniden yasama, dikkat daginikligi sikayetleri mevcut oldugu,
hastada “Akut Stres Reaksiyonu” gelistigi tibbi kanaatine
varildigi belirtilmektedir.

Kisiye ait belgelerin incelenmesi ve yapilan muayenesi
sonucunda; oksipital bolgede kismen diizensiz kenarli 6 cm’lik
iizeri siitiire yaralanmasi oldugu, olaya bagh “Akut Stres
Reaksiyonu” gelistigi, tespit edilen mevcut yaralanmasinin;
kisinin yasamini tehlikeye ugratmadigini, basit tibbi miidahale
ile giderilebilecek nitelikte oldugunu, yiiz sinirlar1 igerisinde
“Yiizde sabitiz” niteliginde herhangi bir yaralanmasinin tarif ve
tespit edilmedigini, “Kemik kiriklar1” ve “Duyularindan veya
organlarindan birinin islevinin siirekli zayiflamasi1 veya
yitirilmesi” niteliginde yaralanmasinin olup olmadiginin
belirlenebilmesi agisindan kisinin muayene edilmek {izere
Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dal’'na
gonderilmesi gerektigini, kisinin Psikiyatri Anabilim Dali

tarafindan yapilan degerlendirilmesinde “Akut Stres

Reaksiyonu” tanis1 konulmus olup kisin Mersin Universitesi
Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali tarafindan takip ve
tedavisin uygun oldugunu bildirir seklinde raporu diizenlendi.

17.01.2014 tarihinde yapilan tekrar muayenesinde; sach
deride oksipital bolgede 1x1 cm ebadinda nedbe tespit edildi.
Psikiyatri ve Noroloji Anabilim dallarindan konsiiltasyonu
istendi.

Noroloji Anabilim Dalr’'nda 17.01.2014 tarihinde yapilan
muayenesinin normal oldugu belirtilmektedir.

Psikiyatri Anabilim Dali'nda 17.01.2014 tarihinde yapilan
muayenesi sonucunda olay sonrasinda olay1 yeniden yasar gibi
olma, uykuya dalma giicliigii, ilgi azhigi, irkilme, dikkati
yogunlastirma giicliigii gibi yakinmalar1 birkac hafta siiriip
gectigi, olaydan bahsetmek istememe, ara ara olay aklina
gelince sikintt hissi oldugu, su anda keyfinin ve moralinin iyi
oldugu, bilin¢ acik, koopere, yonelim tam, dikkat ve bellek
olagan, duygulanim 6timik, cagrisimlar, diisiince igerigi,
algilama ve konusma, uyku ve istah normal oldugu, alinan 6ykii
ve yapilan psikiyatrik muayene neticesinde halen tami
kriterlerini karsilayan bir ruhsal bozukluk saptanmadigi
belirtilmektedir.

Kisiye ait belgelerin incelenmesi ve Psikiyatri Anabilim
Dali tarafindan yapilan muayenesi sonucunda oksipital
bolgede 1x1 cm nedbeye neden olan yaralanmasinin;
“Duyularindan veya organlarindan birinin islevinin siirekli
zayiflamasi veya yitirilmesi” niteliginde olmadigini bildirir
seklinde adli raporu diizenlendi.
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Olgu 3

1992 dogumlu, erkek hastanin alinan oykiisiinde;
20.06.2013 tarihinde, saat 20:00 civarinda, (...) AVM’deki
gosterilerde demokratik taleplerini dile getirirken polis
tarafindan plastik mermi ile yaralandigini ifade etti. Yapilan
muayenesinde; sol on kol medial yiizde 3x2 cm’lik bir alan
icerisinde, diizensiz sekilli, en biiyiigii 1x1 c¢cm olan ve ¢ok
sayida, milimetrik ebatta, yer yer iizerleri yeni epitelize olmaya
baslamus etraflar1 hiperemik abrazyonlar saptandi. Olcekli
fotograflar1 cekildi. Olay nedeni ile kisinin ruh saghgmin
degerlendirilmesi acisindan psikiyatri konsiiltasyonu istendi.

Psikiyatri Anabilim Dali'nda 21.06.2013 tarihinde yapilan
muayenesi sonucunda; 6nceki giin yasadiklari sik sik géziiniin
oniine geldigi, olay: riiyasinda gordiigii, onceki gece uykuya
dalma giicliigii, stk uyanma olmadigi, olay1 yeniden
yastyormus gibi hissetme olmadigi, olay aklina geldiginde
irkilme, 6fkelenme oldugu, travmanin hatirlamadigi bir kismu
olmadigy, olay ile ilgili konusmaktan rahatsiz olma ve kaginma
davranisi olmadig, dikkatini yogunlastirma giicliigii olmadigi,
siirekli tetikte olma olmadigi, hasta bugiin bir kez ofke
patlamasi yasadigi, kendisini boslukta hissetme oldugu,
hastada tani kriterlerini karsilayan psikiyatrik patoloji
saptanmadigi belirtilmektedir.

K.C.” ye ait belgelerin incelenmesi ve yapilan muayenesi
sonucunda; sol 6n kol medial yiizde 3x2 cm’lik bir alan
icerisinde, diizensiz sekilli, en biiyiigii 1x1 cm olan ve ¢ok
sayida, milimetrik ebatta, yer yer iizerleri yeni epitelize olmaya
baslamis etraflart hiperemik abrazyon saptanmis olup
yaralanmanin lokalizasyonu, sekli ve rengi itibari ile kisinin
oykiisiinde tanimladig1 “plastik mermi yaralanma oOykiisii ile
wyumlu oldugunu”, saptanan mevcut yaralanmasinin; Kisinin
yasamini tehlikeye ugratmadigini, basit tibbi miidahale ile
giderilebilecek nitelikte oldugunu, kiside herhangi bir kirik
tarif ve tespit edilmedigini, yiiz sinirlart i¢erisinde “Yiizde sabit

iz” niteliginde herhangi bir yaralanmasinin tarif ve tespit
edilmedigini, “Duyularindan veya organlarindan birinin
islevinin siirekli zayiflamasi veya yitirilmesi” niteliginde
herhangi bir anatomik eksiklik veya fonksiyonel kisithlik tarif
ve tespit edilmedigini, Kisinin Psikiyatri Anabilim Dali
tarafindan degerlendirilmesinde; kiside tani kriterlerini
karsilayan psikiyatrik patoloji saptanmadigi ancak travmatik
olayin siddeti, siiresi, kisinin yast, egitim diizeyi, kisinin mental
durumu gibi etkenlerle yasanilan travmaya bagl psikiyatrik
bulgularin hayatin herhangi bir doneminde ortaya cikabilecegi
kanaatini bildirir seklinde adli raporu diizenlendi.

Olgu 4

N
1989 dogumlu, erkek hasta alinan oykiisiinde; 20.06.2013

tarihinde saat 20:00 ile 20:30 civarinda (...) AVM’de
gosterilerde polis tarafindan plastik mermi ile yaralandigini

ifade etti. Yapilan muayenesinde; sag bacak posterior yiizde
1.5x1.5 cm ebadinda, yuvarlak sekilli, yer yer kenarlar1 yeni
epitelize olmaya ve krutlanmaya heniiz baslamis, etrafi
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hiperemik halka tarzinda abrazyon saptandi. Lezyonun olcekli
fotograflar1 cekildi. Olay nedeni ile kisinin psikiyatrik

durumunun tespiti acisindan psikiyatri konsiiltasyonu istendi.

Psikiyatri Anabilim Dal'nda 21.06.2013 tarihinde yapilan
muayenesi sonucunda; daha 6nce hi¢ psikiyatri bagvurusu ve
tedavi Gykiisii olmadig1, 6nceki giin yasadiklari sik sik géziiniin
oniine geldigi, olay: riiyasinda goriip gérmedigini
hatirlamadig1, bacagindaki agri nedeniyle gece sik sik
uyanmasi oldugu, olay aklina geldiginde irkilme, 6fkelenme
oldugu, onceki aksamdan beri hi¢cbir sey yemek istemedigi,
olay1 yeniden yasiyormus gibi hissettigi, olay ile ilgili
konusmaktan rahatsiz olma ve kaginma davranist olmadigi,
olayin bir kismini hatirlamadigini, dikkatini yogunlastirma
giicliigii oldugu, siirekli tetikte olma ve asir1 irkilme olmadigi,
hastada tani kriterlerini karsilayan psikiyatrik patoloji
saptanmadigi belirtilmektedir.

H.B.’ye ait belgelerin incelenmesi ve yapilan muayenesi
sonucunda; Sag bacak posterior yiizde 1.5x1.5 cm ebadinda,
yuvarlak sekilli, yer yer kenarlar1 yeni epitelize olmaya ve
krutlanmaya heniiz baslamis, etrafi hiperemik halka tarzinda
abrazyon saptanmis olup yaralanmanin lokalizasyonu, sekli ve
rengi itibari ile kisinin 6ykiisiinde tanimladigi “plastik mermi
yaralanma Oykiisi ile wyumlu oldugunu”, tespit edilen mevcut
yaralanmasinin; kisinin yasamini tehlikeye ugratmadigini,
basit tibbi miidahale ile giderilebilecek nitelikte oldugunu,
kiside herhangi bir kirik tarif ve tespit edilmedigini, yiiz
sinirlart icerisinde “Yiizde sabit iz” niteliginde herhangi bir
yaralanmasinin tarif ve tespit edilmedigini, “Duyularindan veya
organlarindan birinin islevinin siirekli zayiflamasi veya
yitirilmesi” niteliginde herhangi bir anatomik eksiklik veya
fonksiyonel kisithlik tarif ve tespit edilmedigini, kisinin
Psikiyatri Anabilim Dali tarafindan degerlendirilmesinde;
kiside tani kriterlerini karsilayan psikiyatrik patoloji
saptanmadigi ancak travmatik olayin siddeti, siiresi, kisinin

yasi, egitim diizeyi, kisinin mental durumu gibi etkenlerle
yasanilan travmaya bagl psikiyatrik bulgularin hayatin
herhangi bir doneminde ortaya cikabilecegi kanaatini bildirir
seklinde adli raporu diizenlendi.

Kisisel basvuru hakki cercevesinde, Adli Tip Anabilim
Dalimiza dilekce ile basvuran hastalarin basvurulari normal
poliklinik girisi seklinde Nucleus Medikal Bilgi Sistemine
kayitlar1 yapilarak gerceklestirildi. Faturalandirma islemi ise
sadece poliklinik muayenesini icerecek sekilde iicretli hastaya
da Sosyal Giivenlik Kurumuna faturalandirma seklinde yapild.

Kisiler diizenlenen raporlari ile Cumhuriyet Savciliklarina
su¢ duyurusunda bulundular. Cumhuriyet Savciliklarinca bazi
olgular icin iist yazi yazilarak gerek Anabilim Dalimizdan,
gerekse Adli Tip Sube Miidiirliigii'nden tekrar adli rapor
diizenlenmesi istenildi.

3. Tarisma

Travmaya ugramis her bireyin, travmanin 6ykiisiinden ve
olus seklinden bagimsiz olarak, kendi saglik durumunun
tespiti, kayit altina alinmasi1 ve belgelenmesi ile
yaralanmalarinin tedavisi hususlarinda saglik kuruluslarina
bagvuru hakki bulunmaktadir. Bu hak (saglik hakki) hem T.C.
Anayasasi hem de Uluslar arasi antlasmalar ve bildirgeler
tarafindan giivence altina alinmis temel bir insan hakkidir.
Ayrica Diinya Tabipler Birligi'nin Uluslararas1 Hekimlik Etigi
(Ekim 1949), Mesleki Baghlik Yemini Cenevre Bildirgesi
(Eyliil 1948), Hasta Haklar1 Lizbon Bildirgesi (Eyliil-Ekim
1981), Insan Haklar1 Bildirgesi (Ekim 1990), Siddet ve Saglk
lNiskisine Iliskin Bildirgesi (Mayis 2003) ve Iskence ya da
Zalimce/Insanlik Dis1/Onur Kirici Muamelelerin
Belgelendirilmesi ve IThbar Edilmesinde Hekimlerin
Sorumluluguna [liskin Karar1 (Eyliil 2012) ve Biyoloji ve Tibbin
Uygulanmasi Bakimidan Insan Haklari ve Insan Haysiyetinin
Korunmast Sézlesmesi Tasarist: Insan Haklart ve Biyotip
Sozlesmesi gibi bir¢ok uluslararasi antlagsmalar ve bildirgeler
de “saglik hakkini” temel insan hakki olarak gormekte ve bu
hususta hekimlerin tavrinin ve roliiniin ne olmasi gerektigini
acikca ortaya koymaktadir (6,7). Toplumsal olaylarda giivenlik
gliclerinin miidahalelerine bagh yaralananlar da birer travma
hastasidir ve tiim diger travma hastalar1 gibi istedigi saglk
kurulusuna basvurarak kendi saglik durumunun tespiti,
tedavisi, kayit altina alinmasi ve belgelenmesini talep etme
hakkina sahiptir. Saglik kuruluslarinin diger travma
olgularindan farkli olarak bu olgular i¢in ilk bagvuru
asamasinda resmi yazi talep etmesi uygun bir yaklasgim
degildir. Olgular1 diger tiim travma olgular1 gibi kabul ederek,
oykiilerini alip gerekli fizik muayene, laboratuar ve goriintiile
yontemleri ile tanilarini sonucu tedavileri yapildiktan sonra adli
bildirimleri gerceklestirilmeli ve adli olgu olarak
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tamimlanmalidir. Her saglik meslegi mensubu Tiirk Ceza
Kanunu’nun 280. Maddesine gore; gorevini yaptigi sirada bir
sucun islendigi yoniinde bir belirti ile karsilastiginda durumu
yetkili makamlara bildirmek zorundadir. Ceza Muhakemesi
Kanunu’nun 158. Maddesine gore adli bildirim; Cumhuriyet
Bassavciligina veya kolluk makamlarina yapilabilmektedir (8-
11). Bu olgularin basvurularini kabul etmeyen, gerekli ve
yeterli saglik hizmetini vermeyen, lezyonlarin tespitini ve
dokiimantasyonunu yapmayan ve adli olgu bildiriminde
bulunmayan hekimlerin bu davraniglari nedeniyle “insan
haklar1 ihlallerine katihim1” s6z konusu olabilmektedir. Insan
haklar1 ihlalleri nedeniyle iilkemizin ugradig: zararlarin,
sorumlularina riicu ettirilecegi yoniinde kanuni diizenlemeler
mevcuttur. Bu konuda, yapandan ziyade; yapilma emri veren,
g0z yuman, denetlemeyen ve rapor etmeyenlerin sorumlu
oldugu kabul edilmektedir. Hekimler kendilerine basvuran
toplumsal olaylarda giivenlik giiclerinin miidahalelerine bagh
yaralanma olgularinin tanisi, tedavisi, lezyonlarin tespiti,
dokiimantasyonu ve adli olgu bildirimi ile miikelleftirler. Ancak
adli olgu bildirimi yapilirken bagvuranin iyilik hali ve yiiksek
yarar1 da gozetilerek, gerektigi durumlarda ruhsal destek
sonrasi ve bagvuranin da belirleyecegi bir zaman dilimi
icerisinde tekrar degerlendirilmeli ve adli bildirim buna gore
yapimalidir.

Sonug olarak; toplumsal olaylarda giivenlik giiclerinin
miidahalelerine bagl yaralanmalarin tespit, tedavi, adli
raporlama ve hukuksal siirecleri acisindan; saglik
kurumlarinda gerekli birimlerin kurulmas: gerektigini ve bu
tiir bagvurularin da oncelikli hasta olarak degerlendirilmesi
gerektigini diisiinmekteyiz. Bu Kkisilerin tiim hastanelere
bireysel basvuru hakki olmasi gerektigini ve bu bagvurularinin
sosyal devlet olma ilkesinin bir geregi olarak sosyal giivenlik
kurumunca karsilanmasi uygun olacaktir. Bireysel
bagvurularin, adli raporlama siire¢lerinin ve hukuksal haklarin
garanti altina alinmasi icin her ilin Barosunda giincel ve
siireklilik arz eden birimlerin bulunmasi gerektigi ve bunlarin
iletisim bilgilerinin ve adreslerinin basin, yayin ve internet
yoluyla duyurulmasi yerinde olacaktir. Bireysel bagvuru hakki
cercevesinde diizenlenen adli raporlarin olay tarihine en yakin
ve giincel, objektif ve bagimsiz raporlar oldugu dikkate

alindiginda; Cumhuriyet Savciliklarinca olay iizerinden siire
gectikten sonra tekrar rapor aldirilmasini engellemek ve
bagvuru hakki cercevesinde diizenlenen adli raporlarin iist
diizeyde gecerliligini saglamak amaciyla gerekli yasal
diizenlemelerin yapilmasi gerektigi ortaya cikmaktadir.
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