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OZET

Adli tabiplik gorevi her hekimin temel gorevlerinden biridir. Bu baglamda
tarafimizca gerceklestirilen bu anket calismasinda tip fakiiltesi 6grencilerinin birinci
basamakta adli tabip sorumlulugu konusundaki farkindaliklar1 adli tip egitimi ile
artmakla birlikte bu konudaki farkindaliklarinin tam olmadigini gostermek ve
Ogrencilerin birinci basamak hekimlik gorevlerindeki adli tabip sorumlulugu
hakkindaki farkindaliklarinin ne diizeyde oldugunu belirlemeyi, adli tip egitiminin ne
derece etkili oldugunu tespit etmeyi ve var olan eksiklikler konusunda oOneriler
sunmay1 amagcladik.

16.04.2018-30.04.2018 tarihleri arasinda tarafimizca gergeklestirilen bu
anket ¢aligsmasina tip fakiiltesi 1. sinif 6grencisi (n:99), 2. sinif 6grencisi (n:89), 3.
siif 6grencisi (n:91), 4. siif 6grencisi (n:89), 5. siif 6grencisi (n:88), 6. siif
ogrencisi (n:80) olmak iizere toplam 536 6grenci katildi. Toplam katilim orant %
88.01 olarak gerceklesti.

Arastirma grubumuzda en kiigiik 18 ve en biiyiik 28 yasinda olmak iizere yas
ortalamast 21,83+2,08 idi. Adli tip staj egitimini almayan Dénem I-IV % 68,7
(n=368), staj egitimini alan Dénem V-VI % 31,3 (n=168) idi. Bir hekimin adli tabip
olarak hizmet vermesinin hekimligin temel gorevlerinden birisi oldugunu
diistinenlerin oram1 % 70,3’tii (n=377). Grubun % 52,8’i (n=283) adli tabip
sorumlulugunun ne oldugu hakkinda bilgisinin oldugunu ifade etti.

Yaptigimiz c¢aligmada goriildiigii iizere adli tip staj egitimini alan donem
ogrencilerinin adli tabip sorumluluklarinin farkindalik diizeyi diger donem
Ogrencilerine gore yiikksek oldugu ancak tiim &grencilerin bu konudaki
farkindaliklarmin tam olmadig goriilmektedir. Ulkemizdeki tip fakiiltelerinde
mezuniyet Oncesi adli tip egitimi ile ilgili ¢ekirdek egitim miifredatinin
olusturulmasina ragmen bu konuda tam olarak saglanmig bir standart
bulunmamaktadir. Ulkemizdeki yasal diizenlemeler geregi hekimlerin temel bir
gorev olarak tasidiklar1 adli tabip sorumluluklarinin daha da farkinda olabilmeleri

adina adli tip egitimine gerekli nem verilmelidir.

Anahtar Kkelimeler: Adli tabip sorumlulugu, adli tip egitimi, birinci

basamakta adli hekimlik



ABSTRACT

The duty of forensic physician is one of the basic duties of every physician. In
this survey, we aimed to show that the first stage forensic physician responsibility of
the awareness of the medical school students has increased with forensic medicine
education but the awareness on this subject has not been fully realized; and to
determine the level of awareness of students about the responsibility of the forensic
physician in first stage physician duties; and to determine the effectiveness of
forensic medicine education and to make suggestions to correct existing deficiencies.

A total of 536 students participated in this survey study between 16.04.2018-
30.04.2018, as 1% grade students (n:99), 2" grade students (n:89), 3" grade students
(n:91), 4™ grade students (n:89), 5™ grade students (n:88) and 6™ grade students
(n:80). The total participation rate was 88.01 %.

In the study group, the average age was 21,83 = 2,08, with 18 being the
youngest and 28 being the oldest. There were 68.7 % (n=368) of the students of the
Term I-IV students who have not received internship training for forensic medicine;
and there were 31.3 % (n=168) of students of the Term V-VI students who have
received internship training. The proportion of the students who think that the service
of a physician as a forensic physician is one of the basic duties of the physician is
70.3 % (n=377). 52.8 % (n=283) of the study group stated that they had information
about what is the responsibility of the forensic physician.

As it is seen in the study we conducted, the level of the responsibility of the
forensic physician awareness of the students who have received internship training is
higher than the other term students, but it is clear that not all of the students are fully
aware of this issue. Despite the presence of the core education curriculum for pre-
graduate forensic medicine in medical school in our country, there is no established
standard in this respect. Due to the legal regulations in our country, forensic
medicine education should be given importance in order that the physicians can be

more aware of the responsibilities of forensic physician they carry as a basic duty.

Keywords: Forensic physician responsibility, forensic medicine education,

first stage forensic medicine
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1. GIRIS VE AMAC

Hekimlik, insan sagligina iliskin sorunlarin tan1 ve tedavisi ile ugrasan, insan
sagligiin korunmasini ve adli tabiplik gorevlerini kendinde barindiran bir meslektir
(1). Hekimlik meslegi, “fen ve sanatlar1 meslek edinenler” basliginda yer almasi hem
de “meslek veya sanat icrasina resmen yetkili kilinmis olan™ kisiler kabul edildigi
icin bilirkisilik yapmak ile yiikiimlii oldugu kabul edildiginden, adli konularda goriis
sorulmasi halinde goriis bildirmek zorundadir (2).

Tip ve hukukun kesisim kiimesini olusturan Adli Tip glinlimiiz cagdas tibbin
multidisipliner bir uzmanlik dalidir (3). Adli tip hizmetlerinin diinyadaki isleyisi ve
yapilanmasi her {ilkenin kendi yasalarina ve sosyal yapisina gore degisiklik
gostermektedir. Genel olarak bakildiginda diinyada adli bilimlerle ilgili birimler,
basta iiniversiteler olmak iizere Adalet, Igisleri ve Saglik Bakanliklar1 biinyesinde
yer almaktadir. Ulkemizde Adli Tip ve genel anlamda Adli Bilimler ile ilgili bilimsel
faaliyetler, egitim veya mesleki uygulamalar agisindan ¢ok genis bir yapilanma
mevcuttur (4).

Adli tip hizmetleri, adaletin tecelli etmesinde ayr1 bir 6nemi bulunan, hukuku
ilgilendiren konularin ¢oziimiinii 6nemli 6l¢giide etkileyen hizmetlerdir. Bu agidan
adli tip hizmetleri, yasayan her bireyin ihtiya¢ duyacagi, sorunlarinin tanimlanip
¢oziimlenmesinde yardim gorecegi hizmetlerdir. Bu agidan adli tip hizmetlerinin
herkes tarafindan erisilebilir olmasi, hizmetlerin kalitesinin, dogrulugunun,
giivenilirliginin ve tarafsizliginin eksiksiz olarak yerine getirilmesi ¢cok énemlidir (5).
Ancak {lkemizde bircok hekimin adli konulardaki sorumluluklarini yeterince
bilmedikleri ve adli rapor yazmaktan endise duyduklari gozlenmektedir. Bunda
hekimin tedavi edici ve koruyucu hekimlikle idari gérevlerinin yogunlugunun da rolii
bulunmaktadir (6).

Ulkemizde adli tip uzmami sayisinin yetersizligi ve dengesiz dagilimi
nedeniyle, kanun ve yoOnetmeliklerin verdigi yetkilere dayanilarak tiim hekimler
saglik konusunda adli bilirkisilik gorevini tistlenmektedir (7-11). Bazi1 adli tabiplik
hizmetleri, adli merciler tarafindan adli tip uzmani disindaki diger hekimler

tarafindan da yapilmasi istenebilmektedir. Bu nedenle iilkemizde mezuniyet oncesi



adli tip egitimi ¢ok dnemli olup uygulanacak egitim ve uygulama programlarinin
tilke gergekleri goz oniinde bulundurularak yapilmasi gerekmektedir (11).

Adli tip uzmani sayisinin yeterli diizeye ulagsmasinda asilmasi gereken
sorunlar ve bu konuda atilacak adimlar g6z 6niline alindiginda; hekimlere yiiklenmis
adli tabip sorumlulugunun daha uzun siire devam edecegi ortadadir. Tim bu
nedenlerle; iilkemizde mezuniyet 6ncesi adli tip egitiminin 6zel bir yerinin oldugu da
unutulmamalidir (11).

Her {ilkenin kendine 6zgii egitim modelleri oldugu gibi diger ilkelerin tip
fakiiltelerinde de adli tip egitimi iilkemizden farkli sekillerde diizenlenmis olup adli
tip egitiminde farkli metotlar izlenmektedir (12-14).

Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi Ulusal Cekirdek Egitim Programi’nda
(UCEP), saglik stireglerinde hukuki ve adli konularda uygun karar verme, yonetme
konusunu mezuniyet Oncesi tip egitimi ulusal yeterlikler icerisinde oldugu
belirtilmistir. Adli olgu muayenesi yapma, O6lii muayenesi yapma, adli rapor
hazirlama ve 6liim belgesi diizenleme gibi konular temel hekimlik uygulamalarinin
i¢ine dahil edilmistir (15).

Ulusal Tip Egitimi Akreditasyon Kurulu’'nun (UTEAK) diizenledigi
Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi Ulusal Standartlari’nda, tip fakiiltesi mezununun
sahip olmas1 beklenen temel ve klinik bilgi-becerinin yani sira, adli tip ve saghk
hukuku konularina yonelik uygulamalarin da yer almasi gerektigi belirtilmistir (16).

Ulkemizde mezuniyet oncesi adli tip egitimi ile ilgili g¢ekirdek egitim
miifredatt  bulunmasmma ragmen bu konuda wuygulamada bir standart
bulunmamaktadir. Oysaki mevcut yasal diizenlemelerle pratisyen hekimlere, olii
muayenesi gibi adli tip ile ilgili pek ¢cok sorumluluk ytiklenmistir (17).

Adli tip uzmanlarinin yapmasi gereken gorevlerin adli tip uzmani olmayan
hekimler tarafindan yapilmasina ragmen, iilke capinda mezuniyet oncesi adli tip
egitiminin standart olmadig1 yapilan ¢esitli calismalar ve toplantilarda, hekimlerin
adli tip hizmetlerini ylriitiirken karsilasgtigt sorunlarin baglangict olarak tip
fakiiltelerindeki adli tip egitiminin yetersiz oldugu goriilmektedir (18).

Adli tabiplik gorevi her hekimin temel gorevlerinden biridir. Bu baglamda
tarafimizca yapilan tanimlayici nitelikteki bu anket ¢alismasi ile Universitemiz Tip

Fakiiltesi Ogrencilerinin  birinci basamak hekimlik mesleginde adli tabip



sorumlulugunun ne oldugu, adli hekimlikte yasal sorumluluklarinin neler oldugu
hakkinda bilgi ve diislincelerini saptamaya calistik. Ayrica adli tip egitiminin bu
konularda 6grenciler lizerinde ne derece etkili oldugu ve yeterli olup olmadigini
tespit etmek, elde edilen bilgiler 1s18inda Ogrencilerin birinci basamak hekimlik
gorevlerindeki adli tabip sorumlulugu hakkindaki farkindaliklarinin ne diizeyde
oldugunu belirleyerek adli tip egitiminde var olan eksiklikler konusunda Gneriler

sunmay1 amagcladik.



2. GENEL BIiLGILER

2.1 TIP ETiGi VE HEKIMLIK MESLEGI

Hekimlik, insan sagligina iliskin sorunlarin tani ve tedavisi ile ugrasan, insan
sagliginin korunmasini ve adli tabiplik gorevlerini kendinde barindiran bir meslektir.
Bu meslegin temelinde karsiliksiz bir insan sevgisi ile iistiin bir Ozveri
bulunmaktadir. Hekimler i¢in biiyiik bir sorumluluk gerektiren bu kutsal meslegin
yerine getirilmesinde en o©Onemli basamak; hasta ile hekim arasindaki giiven
duygusudur. Hekimlik mesleginin yiiriitilmesinde 3 temel unsur belirleyicidir. Bu
unsurlar; hekim, hasta ve yasal mevzuattir (1).

Hekimlik meslegi denilince yanlis bilgiye, cehalete ve hastaliga engel olan,
sagligt muhafaza eden ve ayni zamanda hikmet sahibi kisilerin isi oldugu
sOylenebilir (19).

Hekim kelimesi ile es anlamli olarak kullanilmasi sebebi ile kisaca “tabib”
kelimesini de incelemek gerekmektedir. Tabib ve tip ayni kokten gelen kelimeler
olup, Arapca “tabbe” kelimesinden tiiretilmislerdir. Tabbe, “isin ehli olma, bir iste
usta olma” anlamina gelmektedir (19).

Hekimlik meslegi, saglik hizmetleri sistemi i¢indeki en dinamik unsurdur.
Saglik sisteminin i¢ i¢e oldugu ekonomi, siyaset, sosyal ve bireysel hayat, hekimligin
etkilesim alanmi i¢inde bulunmaktadir. Bu baglamda genis bir etkilesim alan1 i¢inde
bulunan hekimlik meslek kiiltiirii, aym1 zamanda ig¢sel ve dissal bir¢ok belirleyici
cercevesinde sekillenmekte, binlerce yildir tasimakta oldugu goérevi zamanla ¢evre
unsurlarin giicli nispetinde degismektedir (19).

Tip etigi ise, saglik profesyonellerinin gorevlerini icra ederlerken neleri
yapmalar1 ve nelerden kaginmalar gerektigiyle ilgilenmektedir (20).

Diinya capinda ve iilkemizde hem klinisyenler hem de akademik etik
calismasi yapanlar arasinda benimsenen dort ilkeli semada; yarar saglama, 6zerk
olma ve bagkalarinin 6zerkligine saygi gosterme, zarar vermeme, adil olma yer
almaktadir (21).

Tiirk Tabipler Birligi’nin (TTB) hekimlik meslegi etik kurallar1 igerisinde

hekimler i¢in “Gorevlerini yerine getirirken, hekimin uymas1 gereken evrensel tibbi



etik ilkeleri yararlilik, zarar vermeme, adalet ve oOzerklik ilkeleridir. Hekim
gorevlerini her durumda hastalar1 arasindaki siyasal goriis, sosyal durum, dini inang,
milliyet, etnik koken, irk, cinsiyet kimligi ve cinsel yonelim, yas, toplumsal ve
ekonomik durum ve benzeri farkliliklart gozetmeksizin yerine getirmekle
yiikiimliidiir.” seklinde belirtilmis ve ayrica ayni bildiride “Kendilerini her zaman
diinya hekimliginin bir pargast olarak goren; Tiirkiye Cumbhuriyeti topraklari
tizerinde ulusal, evrensel ve c¢agdas bir sorumluluk ve hizmet anlayisina sahip
bulunan, hekimlik mesleginin, iginde yer aldigi toplumsal ve kiiltiirel kosullardan
soyutlanmayacaginin bilinci ile insanin sahip oldugu olanaklar1 gelistirebilmesinin en
temel kosulunun onun bedensel ve ruhsal sagligi oldugunun bilincini tasiyan bu
tilkenin hekimleri; diinyadaki ve Tiirkiye'deki toplumsal ve bilimsel degisimler goz
oniinde bulundurularak ve cesitli platformlarda tartigilarak olusturulan Hekimlik
Meslek Etigi Kurallari'ma bagliliklarin1 bildirmekle, insana insan olarak hizmet
etmenin yiice onurunu tasidig1” belirtilmistir (22).

Hekimler, toplum yapist icinde oldukca giiglii bir meslek grubunu
olusturmaktadirlar. Tiirk Saglik Sistemi i¢indeki hekimlerin yakindan taninmasi,
mevcut durumlarin iyi analiz edebilmesi, bir araya geldiginde hekimlik meslek
kiiltiirinti olusturan olgularin dogru bir sekilde ele alinmas1 saglik yonetimi alani ve
saglik politikalar1 agisindan 6nem arz etmektedir. Bu sebeple, saglik kurumlari
yOnetimi anabilim dali basta olmak iizere, hekimlerle ve hekimlerin kiiltiirleri ile

ilgilenen paydaslara katki saglamak amaciyla ¢aligmalar yapilmalidir (19).

2.2 ADLI TIP

2.2.1 Adli Tip Nedir?

Adli Tip, insan viicudunu ve insanla ilgili davraniglarin yarattig1 sonuglari
hukukun yargi asamasinda dogru ve bilgilenmis olarak degerlendirebilmesi i¢in
bilirkisilik yapan, haksizligin nesnel verilerini (delillerini) arastiran bilim alanidir.
Gilintimiizde ulasilan bilimsel bilgi ve deneyimlerin adaletin hizmetine sunulmasini
amaclar (7). Adli Tip, tip bilimleri icerisinde, hukuku ilgilendiren konular1 inceleyen
bilim dalidir. Tip biliminin yontem ve yaklasimlari ile adli nitelikteki konularim

inceler ve sorular1 cevaplandirir (4).



Adli sorusturma ve yargilama siirecinde insan viicudu ve insanla ilgili
davraniglarin yarattigr teknik sonuclar hakkinda mahkemelerin dogru ve detayl
bilgilenmesini saglayarak uyusmazligi ¢oziilebilmesi i¢in ugrasir (7).

Adli tibbin caligma konularinin ve yontemlerinin ¢cogunlugu adli patoloji ve
klinik adli tip ile ilgilidir. Oliide veya canli adli olgularda tibbi incelemeleri yapan
uzmanlik alanidir. Baglica ¢alisma konulari; 6liim ve otopsi, hastalik ve travmalarin
viicutta yol actifi degisimlerin incelenmesi ve sonuglarinin hukuka sunulmasi
(bilirkisilik) seklindedir (4).

Adli bilimler alanindaki bilim dallari, birbiri ile iligkili olup, ¢ogu zaman
bunlar1 keskin sinirlar ile birbirinden ayirmak miimkiin degildir. Adli tip adli bilimler
alaninda en genis alana sahip bilim dalidir. Oyle ki, adli tibbin konusu igerisinde adli
bilimlerin hemen her dali ile ilgili bilgi alanlarina rastlamak miimkiindiir (23).

Adli tup tedavi edici veya koruyucu tip disinda bilirkisilik olarak
nitelendirilebilecek boyutta tibbin kullanildigi bir bilim dalidir. Bu bakimdan da
hukuka yakindir. Her tiirlii siddet olgusunun saptanmasindan baslayarak siipheli
6lim olgularinin saptanmasi, babalik tespitinin yapilmasi ve kimlik tespitinin
yapilmasina kadar ¢ok genis bir c¢alisma alanina sahiptir. Bugiin ¢ocuk istismari,
kadina yonelik siddet, aile i¢i siddet ve insan haklar1 ihlali olgularinda temel gorev
Adli Tip Bilim Dali’nin kapsamindadir. Son yillarda ¢ok giindeme gelmekte olan
tibbi uygulama hatalarinin (malpraktis) saptanmasinin yani sira DNA analizi ile
babalik tayini basta olmak iizere kimlik tespiti de adli tibbin temel konular
arasindadir. Ayrica uyusturucu ile ilgili yapilan ¢alismalar da adli tip alani i¢indedir
(7,24).

Adli tip, canlilarda ve oliilerde; travmanin delillerini, etkilerini, sebep ve
sonuglarin1 degerlendiren, yargiya intikal eden tibbi konularda degerlendirme
yaparak sonuclarin hukuki bir dile donlismesini saglayan bir tip alanidir. Yargi adli
tibb1; 6liim, kimliklendirme, iskence, cinsel saldiri, kaza, yaralanma, zehirlenme,
hekim sorumlulugu gibi bir¢ok konuda genis bir cercevede verilen bilirkisilik
hizmeti olarak da tanimlamaktadir. Insan haklari alaninda yasanan sorunlar ve
bilimsel gelismeler adli tibbin 6nemini giderek artirmaktadir (25).

T1p ve hukukun kesisim kiimesini olusturan Adli Tip gilinlimiiz ¢cagdas tibbin

multidisipliner bir uzmanlik dalhdir. 21. yilizyila ait Adli Tip anlayisina varilabilmesi



icin insanlik tarihinin gozden geg¢irilmesinin gerekli oldugunu ve hatta belki de Adli
Tip’in tarihsel manada ortaya ilk ¢ikan bilim dallarindan birisi oldugu sdylenebilir
(8).

Adli tip, diger tip bilim dallarindan farkli yap1 ve igerige sahip bir dal olarak
gorev yapmaktadir. Ciinkii hukuk, kriminoloji, sosyolojinin yani sira genetik,
biyoloji, biyokimya ve patoloji dallarin1 da kapsayan ¢ok alanli bir igerige sahiptir
(7,24).

2.2.2 Adli Tibbin Diinyadaki Tarihsel Gelisimi

Adli tibbin tarihgesi iki kronolojik donem olarak ayrilabilir. Erken donem,
birka¢ bin yil siiren bir siireci kapsar. Bu dénemde ayr1 bir adli tip uzmanlik dal
bulunmamaktadir. Bu periyotta zaman zaman hukukun tibbi, tibbin da hukuku
etkiledigi goriilmektedir. Milattan 6nce (M.0O.) 3000 yillarinda Misir’da bas yargig
Pharaoh Zoser’in 6zel hekimi olan imhotep ayn1 zamanda ilk adli tip uzmani olarak
kabul edilmektedir. Bugiin icin adli tibb ilgilendirebilecek ilk belgeler eski hukuk
belgelerinin iginde yer almaktadir. Babil’deki Hammurabi Kanunlar1 (M.O. 1400) ilk
olmak iizere Eski Misir, Hindistan, Cin, iran, Yunanistan ve Roma’dan giiniimiize
ulasan belgeler bulunmaktadir. Hammurabi Kanunlari’nda tibbi uygulamalar ile ilgili
hiikiimler; hekimin haklari, ylikiimliiliikleri ve hekim hatalarina bagli hukuki ve cezai
sorumluluklart yer almistir. Bu kanunlarda suglar ve hekimlere uygulanacak cezalar
hastanin sosyal durumuna gore belirlenmistir. Bizans doneminde Justinian
Kanunu’nda milattan sonra (M.S) 483-565 yillar1 arasinda adli tipla ilgili olarak
bir¢ok hiikiim bulunmaktadir (4,23, 26-28).

Sonraki ylizyillarda degisik iilkelerde baslangici ve gelisimi sistematik olarak
incelenebilen ayr1 bir bilim dali dogmaya baslamistir. Bu donem ikinci donemi
olusturmaktadir. Bu iki donemi birbirinden ayiran 16. yiizyilin son yillart civarinda
yer almaktadir. Bu bilim dalinmn ilk olarak ortaya ¢ikt181 iilkelerin italya ve Almanya
oldugu sodylenebilir (26).

Bati diinyasinda adli tip alanindaki ilk bilimsel kaynakli eserler 16. ylizyilin
sonlarma dogru ortaya ¢ikmaya baslamistir. Unlii bir cerrah olan Hugo de Lucca
1249 yilinda Bologna’da adli tip uzmani olarak yemin etmistir. 13’ilincii ylizyilin

sonundan itibaren Bologna’daki hekimlerin bir¢ok raporlari 6liim meydana getirir



nitelikteki yaralar ve zehirlenmelerin incelenmesini olusturmaktadir. Belgelenmis
olan ilk adli tibbi otopsi 1302 yilinda Bologna’da, Bartolomea de Variagiana
tarafindan gergeklestirilmistir. Paris’te ilk adli otopsi 1562 yilinda Pare tarafindan
yapilmistir (26). Avrupa’da ilk olarak Adli Tip dersleri 1650 yilinda Almanya’ da
Leipzig Tip Fakiiltesi'nde verilmeye baslanmis ve sonra Fransa, Italya ve
Ingiltere’deki tip fakiiltelerinde bu egitim verilmeye devem edilmistir (2). ilk adli tip
dergisi 1782 yilinda ¢ikartilmis ve Berlin’de yaymlanmistir (26).

Adli tibbin asil gelismesi ise 19. yiizyilda baslamis olup, bilim ve teknoloji
sahasindaki gelismeler dogrultusunda ayri bir bilim haline gelmis, Avrupa’da ve
Amerika’da adli bilimler ile ilgili bir¢ok kurulus ve organizasyonun ortaya ¢ikmasina

zemin hazirlamistir (26,29).

2.2.3 Adli Tibbin Tiirkiye’deki Tarihsel Gelisimi

1839°da Sultan II. Mahmud’un Galatasaray’da tesis ettigi Mekteb-i Tibbiye-i
Sahane Adli Tip derslerinin ilk defa verildigi yerdir. Adli tip egitimi iilkemizde ilk
defa 1941 yilinda II. Mahmut zamaninda Mekteb-1 Tibbiye-i Sahane’de (Askeri
Tibbiye Mektebi) Tibb-1 Kanuni (Adli Tip) ismi altinda okutulmaya baslanmis olup,
ilk hocasi da Viyana’dan getirtilen Avusturyali Dr. Charles Ambroise Bernard olmusg
ve egitimler onun yoOnetiminde Viyana’daki Josephinum Ornek alinarak
uygulanmustir. Tiirkiye’de ilk otopsi, Avrupa’dan 200 sene sonra gergeklestirmis
olup 1843 yilinda basina sirik diiserek Olen bir is¢inin cesedine uygulanmistir (26-
28,30,31).

Devrin anlayisina gore iilkemizde 1840°da Padisah fermani ile ilk kabul
edilen ve iilkemizde ilk yazili ceza kanunu sayillan Ceza Kanunname-i
Hiimayunu’nda; yaralama, 1rz ve namusa saldirilar, adam 6ldiirme gibi suglara yer
verilmis, 6lim olaymnda kesiflerde uzman bir hekimin bulundurulmas: ile ilgili
hiikiimler bulunmaktadir. Bu yasanin uygulanmasi sirasinda ¢ikarilan bazi
kararnameler, Ozellikle o©liim olgularinda hekimin goérevlerini daha da
belirginlestirmis ve bilirkisi olarak hekimlere ihtiya¢ oldugu gosterilerek hekimlerin
adalete yardimci olma gorevleri belirtilmistir (28,32).

1846 yilinda Mekteb-i1 Tibbiye-i Sahane’ye Adli Tip hocasi olarak Paris’de

adli tip uzmanligin1 tamamlayan Dr. Servigen Efendi getirilmistir (4,26,27).



1857°de Sultan Abdiilmecit tarafindan ¢ikarilan bir fermanla, Meclis-i Umur-
u Tibbiye-i Miilkiye idaresi kurulmus ve adli tip islerinin hekimlere verilmesi kabul
edilmistir. Bu gelismeler ile birlikte 1879’da adli tabipligin ilk 6zel gorevi sayilan
Zabita Tababeti Adliyesi ve 1908' de 6liim olaylarini incelemek iizere istanbul’da
Morg Dairesi kurulmustur (2).

1867 yilinda kurulan ilk sivil tip mektebi; Mekteb-i Tibbiye-i Miilkiye de son
stif Ogrencilere ders vermek {izere Dr. Agop Handanyan hoca olarak
gorevlendirilmistir. 1876 senesinde Dr. Servigen Efendinin emekli olmasi iizerine
Agop Handanyan hem askeri ve hem de miilki tip mekteplerinde adli tip hocalig
yapmustir (4,26,27).

1879°da ilk kez yiiriirliige giren Usulii Muhakemat: Cezaiye Kanunu (Ceza
Muhakemeleri Kanunu) ile adli otopsilerin kurallar1 belirlenmis ve ilk kez resmi
bilirkisilik tanimlamasi yapilmis; hekimlerin adli olaylarda resmi bilirkisi olarak
gorevlendirilebilecegi kanunla hiikiim altima alindiktan sonra Istanbul’da Polis
Midiirliigii’'ne bagl zabita Tababet-i Adliye Subesi kurulmus ve basma Dr. Ali
Riistii Pasa getirilmistir. Agop Handanyan’in 6liimiinden sonra 1893 yilinda Ali
Riistii Pasa hem askeri hem de sivil tip okullarinda adli tip hocaligi yapmistir. 1900
yilinda adli tip ve psikiyatri uzman1 Dr. Bahattin Sakir Bey Askeri Tip Mektebine
adli tip hocaligina getirilmistir. 1908°de ilk kez Morg Miidiirliigii kurulmus ve basina
da ek gorevle Ali Riistli Pasa getirilmistir. 1909 yilinda askeri ve miilki tip okullar1
birlestirilerek Haydarpasa’da Istanbul Tip Fakiiltesi kurulmus olup, adli tip
hocaligina ise Dr. Bahattin Sakir getirilmistir (4,26,27).

Dr. Vasfi Bey Fransa’da Adli Tip ihtisast yapmis; 1912 de dogent, 1919 da
profesor unvani almistir. 1917 yilinda 225 sayili kanunla Adli Tip Adalet
Bakanligi’na bagl olarak Adli Tip Miiessesesi kurularak Adli Tip hocast olan Dr.
Vasfi Bey Morg Miidiirliigii'ne getirilmis, bir siire sonra ise Adli Tip Miiessesesi
Miidiirliigii’ne ek gorevle atanmustir (27).

Osmanli imparatorlugunun adli tip teskilatlanmasindaki en 6nemli degisiklik
1917 yilinda gergeklesmistir. 225 Sayili Kanunla, mevcut Tibb-1 Adli Miiessesesi ve
Meclisi, Adliye Nezareti (Adalet Bakanlig1) Teskilat1 i¢ine alinarak morg subesine ek
olarak, miisahadehane ve kimyahane subeleri de acilmistir. Cumhuriyetin ilanindan

alt1 yil sonra c¢ikarilan yeni Ceza Muhakemeleri Usulii Kanunu (CMUK) ile adli



otopsiler ayrintilandirilmistir. Bu kanunun 79. maddesinde gore 6liiniin muayenesi ve
otopsi, 80. maddesinde 6liiniin kimliginin belirlenmesi ve 81. maddesinde ise otopsi
ile ilgili hiikiimlere yer verilmis olup, otopsinin biri adli tip digeri patoloji uzmani
olmak tizere iki hekim tarafindan yapilmasi gerektigi belirtilmistir (26-28,32-37).

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (TBMM) Hiikiimeti tarafindan ¢ikarilan 1920
tarih ve 38 sayili Tababet-i Adliye Kanununda “feth-i meyt ameliyesinin” ancak
diplomal1 bir hekim tarafindan yapilacagi, adli tabiplerin gérevlerinin neler oldugu
belirtilmis, yetkileri diizenlemis, sivil ve askeri hastanelerde adli olaylarin
incelemesine imkan vermis, resmi hekim bulunmayan yerlerde serbest hekimlerin de
bilirkisi olarak tayin edilebilmesine imkan saglamisti (27,30,32-34).

1933'deki {iniversite reformu ile birlikte Istanbul Universite'sinde goreve
baslayan patolog Ord. Prof. Dr. Philipp Schwartz'in, Tiirkiye'de otopsinin bilimsel
nitelik kazanmasinda rolii bliylik olmustur; halen onun tarafindan modifiye edilen
Virchow teknigi yaygin olarak kullanilmaktadir. Cumhuriyet déneminden itibaren
adli tibbin hem tiniversiteler, hem de Adalet Bakanligi'na bagl kurumlar igerisinde
yapilandigi, TUniversitelerdeki ©gretim iiyelerinin bu yapilanmada etkin rol
oynadiklar1 goriilmektedir (4).

Ceza hukukundaki ilerlemeler sonunda ceza davalarina cinayet, kaza, intihar,
ahlaka kars1 yapilan saldir1 gibi olaylarda hekimler bilirkisi olarak atanmisti (35).

1953 tarihli 6119 sayili Adli Tip Miiessesi Kanunu yetersiz goriilerek, 14
Nisan 1982 tarihli 2659 sayili Adli Tip Kurumu (ATK) Kanunu kabul edilmis ve
Miiessesenin ad1 Adli Tip Kurumu olarak degistirilmisti (26-28,32-37).

6119 sayili kanun giderek yetersiz kalmis 1982°de Adli Tip Miiessesesi, Adli
Tip Kurumu adi altinda yeni bir diizenlemeye tabi tutulmus, 2659 sayili ATK
Kanunu ile kurum yapisinda énemli gelismeler olmustur. ilk baskani Prof. Dr. Semsi
Gok atanmist1 (26-28,32-37).

Tiirkiye’de ilk otopsi kaydi Hayrullah efendinin ‘“Malakat Tibbiye” isimli
kitabinda yer almaktadir. Ilk otopsi teknigi kitabi Tiirkiye’de modern anlamdaki
patolojinin kurucusu sayilan Prof. Dr. Hamdi Suat Aknar tarafidan 1930°da
yazilmisti. Aknar kitaba Osmanlica terim olan “Feth-i Meyt” adim1 vermisti Dr.

Schwartz’1n “Otopsi Teknigi” adl1 kitab1 ise 1949°da yayinlanmistir (30,31,37).
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2.2.4 Adli Tibbin Giiniimiizdeki Yapilanmasi

Adli tip hizmetlerinin diinyadaki igleyisi ve yapilanmasi her iilkenin kendi
yasalarina ve sosyal yapisina gore degisiklik goOstermektedir. Genel olarak
bakildiginda diinyada adli bilimlerle ilgili birimler, basta {iniversiteler olmak iizere
Adalet, icisleri ve Saglik Bakanliklar1 biinyesinde yer almaktadir. Ulkemizde Adli
Tip ve genel anlamda Adli Bilimler ile ilgili bilimsel faaliyetler, egitim veya mesleki
uygulamalar acisindan ¢ok genis bir yapilanma mevcuttur (4). Bu yapilanma asagida

Tablo 1’ de gosterilmistir.

Tablo 1: Adli Tip ve Adli Bilimlerin Tiirkiye’ deki Yapilanmasi

1- Universiteler

a- Tip Fakiilteleri

Adli T1p Anabilim Dallar1

Adli Psikiyatri ve diger dallardaki bilirkisilik faaliyetleri

b- Adli Tip Enstitiileri

c- Saglik Bilimleri Enstitiileri

Adli Tipla ilgili yiiksek lisans, doktora programlari

d- Universitelerin diger ilgili birimlerinin; adli bilimlerdeki bilirkisilik faaliyetleri
(saglik, tip hukuku, adli miithendislik, adli veterinerlik vb.)

2- Adalet Bakanhg:

Adli Tip Kurumu

3- i¢ Isleri Bakanhg

Emniyet Miidiirliigii ve Jandarma Komutanligi Kriminalistik Boliimleri
4- Saghk Bakanhg

Biiyiik Hastanelerdeki Adli Tip Birimleri (Adli Tip Uzmanlart)

Birinci basamak hekimlikte Adli Tip uygulamalari

5- Ozel Sektor/Bilirkisilik

6- Sivil Toplum Orgiitleri (Uzmanhk dernekleri vb. organizasyonlar)
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2.3 ADLI TIP EGiTiMi

2.3.1 Mezuniyet Oncesi Adli Tip Egitimi

Mezuniyet Oncesi tip fakiiltesi 6grencilerinin adli tip egitimleri ise ulusal
cekirdek egitim miifredati iizerinden anabilim dallarinin hazirladiklar1 programlarla
yiiriitilmektedir (18).

Yiiksek Ogretim Kurulu (YOK) tarafindan 27.06.2018 tarihinde yayimlanan
giincel verilere gore; Ulkemizde toplam 96 {iniversitede aktif egitim vermekte olan
tip fakiiltesi bulunmaktadir. Bunlari 129 Devlet Universitesi’nde 75 tip fakiiltesinin
72 si, 72 Vakif Universitesi’nde bulunan 35 tip fakiiltesinin ise 24 ii aktif egitim
vermektedir. Tip fakiiltesi bulunan 54 Devlet ve 6 Vakif Universitesi, Adli Tip
Anabilim Dali’n1 biinyesinde barindirmaktadir (38). Adli Tip Anabilim Dal’larinda
toplam 71 Profesér, 20 Dogent, 39 Doktor Ogretim Uyesi egitim vermektedir. Ayrica
tipta uzmanlik 6grencisi olarak 196 Arastirma Gorevlisi doktor {iniversitelerde gorev
yapmaktadir (39).

Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi UCEP’ de saglik siireclerinde hukuki ve adli
konularda uygun karar verme, yonetme konusunu mezuniyet dncesi tip egitimi ulusal
yeterlikler igerisinde oldugu belirtilmistir. Adli olgu muayenesi yapma, Olii
muayenesi yapma, adli rapor hazirlama ve o6lim belgesi diizenleme gibi konular
temel hekimlik uygulamalarinin i¢ine dahil edilmistir (15).

UTEAK’in  diizenledigi Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi  Ulusal
Standartlari’nda da, tip fakiiltesi mezununun sahip olmasi beklenen temel ve klinik
bilgi-becerinin yani sira, adli tip ve saglik hukuku konularina yonelik uygulamalarin
da yer almas1 gerektigi belirtilmistir (16).

Ulkemizde mezuniyet oncesi adli tip egitimi ile ilgili g¢ekirdek egitim
miifredati  bulunmasmma ragmen bu konuda uygulamada bir standart
bulunmamaktadir. Oysaki mevcut yasal diizenlemelerle pratisyen hekimlere olii

muayenesi gibi adli tip ile ilgili pek ¢cok sorumluluk yiiklenmistir (17).
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2.3.2 Adli Tip Uzmanhk Egitimi

Tipta Uzmanlik Kurulu'nun (TUK) kurulmasi ve yetkileri ile ilgili yasal
tartigma siirecinin yapilan mevzuat degisiklikleri ile asilmas1 akabinde tiim tip dal ve
yan dal uzmanlik alanlarinda daha 6nce hazirlanan ¢ekirdek egitim miifredatlarinin
gozden gecirilerek TUK karari ile yasallastirilmas siireci baslamistir (40).

Adli Tip, uzmanlik egitimini tartigmaya ve standartlagtirmaya deger veren ve
bu konuda g¢aligmalara erken baslayan uzmanlik dallarindan birisi olarak karsimiza
cikmaktadir. 1992 yilinda Uzmanlik Dernegi toplantilarinda baslayan c¢alismalar
ilerleme kaydederek artarak devam etmis, 2004 yilinda ise ¢ekirdek egitim miifredati
caligmalar1 tamamlanmigtir. Saghk Bakanligi’nca uzmanlik egitimi ile ilgili
mevzuatta yapilan degisiklikler akabinde tiim uzmanlik alanlarinda oldugu gibi Adli
T1p uzmanlik alani i¢in de miifredat olusturma sistemi kapsaminda, Tipta Uzmanlik
Kurulu Adli Tip Uzmanlik Egitim Komisyonu tarafindan gelistirilerek Adli Tip
Uzmanlik Egitimi Cekirdek Miifredat1 hazirlanmigtir (40).

Halihazirda Adli Tip Uzmanlik Egitimi Cekirdek Miifredat1 v.2.3 en giincel
hali olarak 12.10.2017 tarihinde tamamlanarak TUK web sitesinde yayimnlanmistir
(41). Adli Tip uzmanlik egitim siiresi en son giincel hali 6/4/2011 tarihli ve 6225
sayil1 Kanunun 10 uncu maddesi hiikmii ile, 1219 sayili1 kanuna eklenen cizelge ile
belirlenerek bu siire 4 yil, Tibbi Patoloji Uzmanlari i¢in 2 y1l oldugu belirtilmistir
(42). 09.06.2015 tarih, 574 No’lu TUK karar1 uyarinca Adli Tip uzmanlik egitimi
i¢cin Ongoriilen rotasyonlar; 2 ay Tibbi Patoloji, 2 ay Cocuk ve Ergen Ruh Saglig1 ve
Hastaliklar1 ve 2 ay Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 rotasyonlaridir (40). Adli Tip
uzmanlart dort yillik egitimleri siiresince ulusal ¢ekirdek egitim miifredati
dogrultusunda adli otopsi ile ilgili teorik ve uygulamali dersler almaktadirlar (18).

Kurumlarin egitim kaynaklarimi belirlemek i¢in kullanilacak ve UCEP’de
kabul edilerek yiiriirliige girmis standartlar sunlardir; Egitim verecek kurumda en az
bir egitici bulunmalidir. Egitime kabul edilecek uzmanlik 6grencisi sayisi ise her
egitici bagina dort uzmanlik 6grencisini gegmemelidir. Mekan standardi olarak; Adli
Tip Poliklinigi, otopsi salonu, kayit arsiv sistemi, kurum veya birimde kiitiiphane ve
egitim salonu olmalidir. Donanim olarak ise; otopsi seti (Kurum veya birimde),
fotograf makinesi, video goriintiileme, hasta muayene masasi1 ve gerekli arac gerec,

klinik muayene icin gerekli tibbi arag/gere¢, laboratuvar incelemeler icin gerekli
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disiplinler aras1 destegi saglayacak yapilanmanin mevcut olmasi gerektigi

belirtilmistir (40).

2.4 BILIRKISILIK

2.4.1 Bilirkisilik Nedir?

Bilirkisi, bir yargilamada dayanilan olay ve olgularin incelenip onlardan
sonuglar ¢ikarilmasinda 6zel ve teknik bilgiye gereksinim duyulan durumlarda;
bilgisine ve goriisiine basvurulan ve verdigi bilgi ve agiklamalariyla hakime yardimci
olan kisidir. Bilirkisi, yargilamada, yargica yardim eden kisi konumundadir (43).

Yiiksek hukuki bilgi ve donanima sahip olan hakimin karsilagtig1 her somut
olayla ilgili derin ve genis teknik bilgi sahibi olmasi beklenemeyecegi gibi buna
gerek de bulunmamaktadir. Nitekim hakim, insanin yasam hakkinin elinden alinmasi
durumunda ya da yasam hakkinin kalitesini saglayan sagligin tehdit edilmesi ile
ortaya c¢ikan toplumsal diizenin bozulmas1 hallerinde, tip konusunda yeterli bilgisinin
bulunmamas: nedeni ile, bilen bir kisiye danisma zorunlulugunu hisseder. Iste bu
bilen kisi, bilirkisi sifatiyla hekimdir. Hekim, somut olayla ilgili olarak hakimin
gerek duydugu tibbi bilgiyi onun bilgisine sunar. Diger bir deyisle tibbi bilgiler,
hukukun tstiinliigiiniin gergeklestirilmesi amaci ile hukuk tarafindan kullanilir (8).

Bilirkisilik, kisinin almis oldugu egitime bagli olarak kendisine yargi
tarafindan yoneltilmis olan sorulara cevap vermesidir. Tip konusundaki bilirkisilik
adli tip bilim dalinin igerisindedir. Buna iliskin diizenlemeler Ceza Muhakemesi
Kanunu’nda (CMK) yer almaktadir. Adli raporlarin kim tarafindan verilecegi
Tababet ve Suabat1 Sanatlarinin Tarz1 Icrasia Dair Kanun’da meslek icras1 hakkina
sahip tabipler yetkili kilinmis olup mahkemelerce bilirkisilik ig¢in bagvurulacak
tabiplerin de bu 6zellige sahip olmasi gerektigi hitkmii yer almaktadir. CMK’nun adli
tabiplik hizmetleriyle ilgili ¢esitli maddelerinde, bu islemlerin sadece doktorlar veya
saglik meslegi mensuplarinca yapilacagi hiikme baglanmistir (7).

Adli tabiplik hizmetleri ATK’ ya bagl birimlerce yiiriitiilmekle birlikte
Saglik Bakanligi’na bagh kuruluslarla da desteklenmektedir (24). Adli tabiplik
hizmeti bir bilirkisilik hizmetidir (3). Bilirkisilik yapilanmasinin saglikli ve hizh
isleyisi hukuk sisteminin ayrilmaz bir pargasidir. Adli tip hizmetleri de bilirkisilik
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hizmetlerinin en 6nemli kismini olusturmaktadir (18). Hekimler, gerektigi zaman
saglikla ilgili konularda bilirkisilik gorevini yerine getirirler (8).

Adli tipla ilgili boliim veya bilimlerinde ¢alisan uzmanlar, adli olaylarda
resmi bilirkisi olmakla birlikte bunun disindaki diger hekimler, mahkemeler-
hakimler veya Cumhuriyet savciliklar tarafindan gorevlendirildigi taktirde adli tipla
ilgili konularda bilimsel ve teknik goriis bildirebilmektedir (44,45).

Tibbi konularda bilgi ve uzmanlhigma bagvurulmasi halinde bir hekim
mahkemece tibbi bilirkisi olarak gorevlendirilebilir. Tibbi bilirkisi, tibbi igerikli
hususlar hakkinda, hakimin davanin ¢oziimii i¢in 6zel ve teknik bilgisine bagvurdugu
ve diger bilirkisilerden farkli olarak goriisii ve buna iligkin raporu ile hakimi bagiml
kilan kisidir. Insan viicudunda meydana gelen lezyonlarin niteligi ve meydana gelis
sebebi gibi bir ¢ok adli tibbi konular bilirkisi hekim tarafindan goriis bildirilir (46).

Biitiin diinyada oldugu gibi, toplumumuzda da meydana gelen kaza, cinayet,
intihar ve yaralanmalarda ki artis, adli makamlara yardim etmekle yiikiimlii olan
hekimlerin adli gorevlerinde de kendini gostermistir (47).

1840 yilinda kabul edilen ceza kanunu olan Ceza Kanunname-i Hiimayunu,
6lim halinde yapilan kesiflerde, adli tabip bulundurulmas: gerektigini kabul etmis;
1851 ve 1858’de cikarilan ceza kanunlar1 ise mahkemelerde ebe, hemsire ve
hekimlerin bilgilerine bagvurulmasini zorunlu hale getirmistir. Ulkemizde bilirkisilik
kurumu Cumbhuriyet dénemi ile yerlesmis olup, Osmanl Imparatorlugu dénemi
uygulamalarinda bilirkisilik Fransa’daki uygulamalara paralel olarak uygulanmas,
1929°da Alman Ceza Muhakemesi Usul Kanunu’nun Cumbhuriyet rejimi ile kabul

edilmesi sonucunda ¢agdas bilirkisilik yapilanmasi olugsmaya baglamistir (2).

2.4.2 Tibbi Bilirkisilik

Tibbi bilirkisilik; tip alaninda ¢alisan tip doktoru, dis doktoru, eczaci, hemsire
vb. tip bilimleri egitimi almis meslek sahibi kisilerin, bildigi konularda goriis
bildirilmesi olarak tanimlanabilir. Bu tamim adli makamlarin (mahkeme ve
savciligin) istedigi bilgileri verme islemini icermez. Oliim belgesinin doldurulmasi,
hukuki ehliyetin olup olmamasina yonelik noterler tarafindan talep edilen raporlar

vb. islemler yine bilirkisilik kapsami igerisinde yer alir ancak hakim ve savcilarin
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talepleri dogrultusunda yapilmadig: i¢in adli bilirkisilik kapsaminda yer almaz. Tip

meslegi mensubunun gorevi geregi yaptig1 bilirkisilik gorevleridir (2).

2.4.3 Adli Tibbi Bilirkisilik

Adli Mercilerin talepleri dogrultusunda yapilan adli 6lii muayenesi, otopsi,
adli rapor hazirlama, cezai ehliyetin olup olmadigma ait sorulara karsilik verilen
raporlar, vesayet altina aliip alinmamasinmi gerektiren hallerin tespit edildigi
raporlar, kisinin evlenme ehliyetinin olup olmadigi, uygulanan tibbi islemde kusurun
bulunup bulunmadigir gibi konularda diizenlenen raporlar bu kapsamdadir. Tibbi
bilirkisilik sahas1 icerisinde hakimin veya savcinin talep ettigi adli konular olup, her
biri ceza ve hukuk mevzuatinda belirlenmis adli tibbi bilirkisilik (adli bilirkisilik)
konularidir (2).

Hakim veya Cumbhuriyet Savcilari, bilirkisinin segilmesi ve yetkisinin
belirlenmesi hakkina sahiptir. Hekim ister resmi, ister 6zel gorevde olsun "adli
hekim" olarak gorevlendirildiginde bu c¢agriya uymak zorundadir. Kabul edilebilir,
gecerli bir neden olmaksizin adli gorevi yerine getirmemesi, gérevi gegistirmesi ya
da kotiiye kullanmast sug teskil etmektedir. Boyle bir durumda hekim ilgili yasalar
geregince yargilanarak cezaya ¢arptirilabilir (1,49).

2,5 HEKIMIN BILIRKiSI (ADLI HEKiIM) OLARAK
SORUMLULUGU

Hekimlerin koruyucu ve tedavi edici gorevi diginda bilirkisilik (adli hekimlik)
gorevi de vardir. Adli hekimlikte gilinlilk hekim-hasta ikili iliskisinin disinda bir
durum s6z konusu olmaktadir. Ciinkii hekimin verecegi adli rapor dogrultusunda adli
bir olayin sanig1, magduru ve kamu vicdaninin rahatlamasi s6z konusudur. Dolayis1
ile burada, hekime hukuki dayanaklar1 bulunan ciddi bir sorumluluk yiiklenmektedir
(1).

Hekimler, adli olgularin basvurusunda veya adli makamlar tarafindan
istenmesi durumunda adli rapor hazirlamaktadirlar (50). Adli olgular hekime normal
olgularin {istlinde bir sorumluluk yiiklemektedir. Hekimin adli olgularda yapacagi
muayeneler ve verecegi kararlar hem sanik hem de magdur tarafi ilgilendirmekte

olup; hekim-hasta iligkisi ¢ok boyutlu ve karmasik bir 6zellik kazanmaktadir.
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Boylelikle hekim, adaletin olugsmasinda dnemli bir gorev listlenmektedir. Yapilan bir
eksiklik ya da ihmal hekimin dnceden diisiinemeyecegi agirlikta, ciddi sonuglara yol
acabilmektedir. Bu nedenle, adli olgular genel olarak acil ve oOncelikli olarak ele
alinmasi ve neticelendirilmesi gereken olgulardir (48).

1961 tarih ve 224 sayil1 Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkindaki
Kanunun (SHSHK) 10. maddesinde adli tip uzmani bulunmadig: takdirde saglik
ocagl hekimlerinin de adli hekimlik gorevini yapabilecegi belirtilmistir (26-28,32-
37).

Hekimlerin uymakla yiikiimlii oldugu mesleki ve etik kurallar genel olarak
yasal sorumluluklarinin da temelini olusturmaktadir. Bu konuda tilkemizde "Tibbi
Deontoloji Nizamnamesi" ilkeleri giliniimiiz kosullarinda bazi1 hususlarda yetersiz
kalmakla birlikte genel olarak énemli bir dayanaktir. Etik kurallarin bazen mevcut
yasalarla uyumsuzluk gostermesine karsilik, yasalar hekimler icin esas baglayici
niteliktedir. Siiphesiz bazi konularda yasa, tiizilk ve yonetmeliklerin etik ve hukuki
acidan tartisiimasi ve yeniden diizenlenmesi gerekmektedir. Ulkemizde hekimin hem
genel mesleki hem de adli olgular agisindan faaliyet ve sorumluluklarini diizenleyen
cok sayida kanun, tiiziik ve yonetmelik bulunmakta olup, bunlarin en énemlileri;

- 11.4.1928 tarih ve 1219 sayil1 Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarz1 Icrasma Dair
Kanun,

- 24.4.1930 tarih ve 1593 sayilt Umumi Hifzissithha Kanunu (UHK),

- 23.1.1953 tarih ve 6023 sayili Tiirk Tabipleri Birligi Kanunu,

- 13.1.1960 tarih ve 4/125 78 sayil1 "Tibbi Deontoloji Nizamnamesi’ dir (48).

Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesine iligkin 224 sayili kanunun 10.
maddesinde "Saglik ocagi hekimleri kendi ocaklar1 bolgesinde adli tabiplik gorevini
stirdiiriirler”, 5017 sayil1 Saglik Bakanligi Teskilat Kanunu'nun 31. maddesinde ise
"Hiikiimet tabipleri, adli tabip bulunmayan yerlerde ek gorev olarak bunlara ait isleri
de yaparlar" denmektedir. Yine, 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi
icrasina Dair Kanun'un 11. maddesi "Mahkemeler, bilirkisi olarak Tiirkiye'de
hekimlik yapma yetkisine sahip hekimlere bagvurabilirler" diyerek hekimler i¢in adli
tabipligin yasal zemini kurulmustur (1). Hekimlerin mesleki sorumluluklar
kapsaminda; muayene ve tedavi sorumlulugu oldugu gibi adli olgulara karsi 1219

sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi Icrasma Dair Kanun 11 ve 13.
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Maddeleri, Saglik Bakanlig1 Teskilat Kanunu'nun 31. maddesi, Saglik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Kanunu'nun 10. maddesinde yasalarla diizenlenmis adli tabiplik
sorumlulugu bulunmaktadir. Adli tabiplik sorumlulugu i¢inde; adli 6lii muayenesi,
adli otopsi, adli rapor (etkili eylem, cinsel saldir1, alkol, fiil ehliyeti vs.) hazirlanmasi
konularinda Tiitk Ceza Kanunu (TCK) ve CMK’nun bilirkisilikle ilgili hiikiimleri
cergevesinde tibbi bilirkisilik sorumlulugu sayilabilir. Yasal mevzuat cercevesinde
adli rapor hazirlayabilmek i¢in adli tip uzmani1 olma zorunlulugu bulunmamaktadir.
Tiirkiye Cumhuriyeti'nde (TC) hekimlik yapma hak ve yetkisine sahip her hekim adli
rapor diizenleme yetkisi bulunmaktadir. Dolayisiyla, hekimlerin TCK’daki ilgili
maddelerin kavramlarini bilmeleri ve adli tip uygulamalarinda kullanilan standart
yaklagimi sergilemeleri, adaletin dogru tecelli etmesinde biiylik 6nem tagimaktadir.
Adli olgularin kabulli, muayenesi ve raporlarinin yazilmasini hekim, kendisine

yiiklenen bir sorumluluk degil temel bir hak ve islev olarak kabul etmelidir (50).

2.6 ADLI TABIPLIK HIiZMETLERININ KAPSAMI VE YASAL
CERCEVE

Adli tabiplik hizmeti aslen bir bilirkisilik hizmeti olup, gorevin icrasinda
CMK’nun bilirkisilik ile ilgili hiikiimleri bulunan madde 62-73 cercevesinde
yapilmaktadir. Bilindigi tizere, Saglik Bakanligi’na bagli saglik kuruluslarinda adli
tabiplik hizmetleri halen 20.12.2005 tarihli yayinlanan Adli Tabiplik Hizmetlerinin
Yiriitiilmesinde Uyulacak Esaslar baglikli diizenlenen genelgede belirtilen esaslar
cergevesinde ylrtitiilmektedir. 01.06.2005 tarihinde ytiriirliige giren 5237 sayili TCK
ile 5271 sayih CMK ve bu kanunlara dayanarak c¢ikartilan bazi yonetmelikler
dogrultusunda, adli tabiplik hizmetlerinin yiiriitiilmesi ile ilgili konularda yeniden

diizenlemeler yapilmistir (51).

2.6.1 HUKUK MUHAKEMELERI KANUNU

Bilirkisilik gorevini kabulle yiikiimlii olanlar

MADDE 270- [1] Asagida sayilmis olan kisi ya da kuruluslar, bilirkisilik

gorevini kabulle yiikiimliidiirler:
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a) Resmi bilirkisiler ile 268 inci maddede belirtilmis bulunan listelerde yer
almis olanlar.

b) Bilgisine basvurulacak konuyu bilmeksizin, meslek veya zanaatlarini icra
etmesine olanak bulunmayanlar.

c) Bilgisine bagvurulacak konu hakkinda, meslek veya sanat icrasina resmen
yetkili kilinmig olanlar.

[2] Bu kisiler, ancak tanikliktan ¢ekinme sebeplerine veya mahkemece kabul

edilebilir diger bir sebebe dayanarak, bilirkisilikten ¢ekinebilirler (52).

Bilgisine bagvurulacak hususu bilmeksizin meslek veya zanaatini icra etmesi
miimkiin olmayan kimse olarak, aldig1 egitim ve sahip oldugu formasyon itibariyle
sanatini (meslegini) icra ederken dogal olarak bildigi ve kullandig1 varsayilan bilgiler
icin kendisine basvurulan kisiler ve bilgisine bagvurulacak konu hakkinda meslek
veya sanat icrasina resmen yetkili kilinmig kimse ile ise belli bir uzmanlik egitimi
almis ve 0zel beceri kazanmis sanat erbabinin, meslegini kamu makamlarindan aldig

ruhsat ile icra ediyor oldugu anlasilmaktadir (2).

2.6.2 CEZA MUHAKEMESI KANUNU

Bilirkisiligi kabul yiikiimliiliigii

Madde 65-[1] Asagida belirtilen kisi veya kurumlar, bilirkisilik gorevini
kabul etmekle yiikiimliidiirler:
a) Resmi bilirkisilikle gorevlendirilmis olanlar ve 64 {incii maddede belirtilen
listelerde yer almig bulunanlar.
b) Incelemenin yapilmasi igin bilinmesi gerekli fen ve sanatlari meslek edinenler.

¢) Incelemenin yapilmas igin gerekli meslegi yapmaya resmen yetkili olanlar (49).

Hekimlik meslegi, “fen ve sanatlar1 meslek edinenler” basliginda yer almasi
hem de “meslek veya sanat icrasina resmen yetkili kilinmis olan” kisiler kabul
edildigi i¢in bilirkisilik yapmak ile ylkiimli oldugu kabul edildiginden, adli
konularda goriis sorulmasi1 halinde goriis bildirmek zorundadir. Hukuk

Muhakemeleri Kanununun 270. maddesi bilirkisilik kabuliinii diizenleyen

19



maddelerden biri oldugu gibi Ceza Muhakemesi Kanununun 65. maddesi de

bilirkisilik yapma yiikiimliiliigiinii diizenler (2).

20.12.2005 tarihli 2005/143 sayil1 Adli Tabiplik Hizmetlerinin Yiiriitiilmesinde
Uyulacak Esaslar baglikli genelgede adli vakalarin muayenesi ve rapor tanziminde
dikkat edilecek hususlara yer verilmis olup, adli tabiplik hizmetleri kapsaminda
degerlendirilmesi gereken oOliiniin kimligini belirleme ve adli muayene CMK’nun
86°nc1, otopsi 87’nci, yeni dogan cesedinin adli muayenesi veya otopsi 88’inci,
zehirlenme sliphesi tlizerine yapilacak islem 89’uncu, bir silipheli 6liim vakasi

durumunda yapilacak islem 159’uncu madde hiikiimlerine gore yapilmalidir (51).

Oliiniin kimligini belirleme ve adli muayene

MADDE 86-[1] Engelleyici sebepler olmadik¢a 6lii muayenesinden veya
otopsiden Once Oliiniin kimligi her suretle ve oOzellikle kendisini taniyanlara
gosterilerek belirlenir ve elde edilmis bir siipheli veya sanik varsa, teshis edilmek
tizere Olii ona da gosterilebilir.

[2] Oliiniin adli muayenesinde tibbi belirtiler, liim zamani ve 6liim nedenini
belirlemek i¢in tiim bulgular saptanir.

[3] Bu muayene, Cumhuriyet savcisinin huzurunda ve bir hekim

gorevlendirilerek yapilir.

Otopsi

MADDE 87-[1] Otopsi, Cumhuriyet savcisinin huzurunda biri adli tip, digeri
patoloji uzmani veya diger dallardan birisinin mensubu veya biri pratisyen iki hekim
tarafindan yapilir. Miidafi veya vekil tarafindan getirilen hekim de otopside hazir
bulunabilir. Zorunluluk bulundugunda otopsi islemi bir hekim tarafindan da

yapilabilir; bu durum otopsi raporunda agikga belirtilir.

[2] Otopsi, cesedin durumu olanak verdigi takdirde, mutlaka bas, gogiis ve

karnin agilmasini gerektirir.

[3] Oliimiinden hemen &nceki hastaliginda 6leni tedavi etmis olan tabibe,
otopsi yapma gorevi verilemez. Ancak, bu tabibin otopsi sirasinda hazir bulunmasi

ve hastaligin seyri hakkinda bilgi vermesi istenebilir.
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[4] GOmiilmiis bulunan bir ceset, incelenmesi veya otopsi yapilmasi i¢in
mezardan ¢ikarilabilir. Bu husustaki karar, sorusturma evresinde Cumhuriyet savcis,
kovusturma evresinde mahkeme tarafindan verilir. Mezardan c¢ikarma karari,
arastirmanin amacini tehlikeye diistirmeyecekse ve ulasilmasi da zor degilse 6liiniin

bir yakinina derhal bildirilir.

[5] Yukaridaki fikralarda sozii edilen islemler yapilirken, cesedin goriintiileri

kayda alinir.

Yeni doganin cesedinin adli muayenesi veya otopsi

MADDE 88- [1] Yeni doganin cesedi iizerinde adli muayene veya otopside,
dogum sirasinda veya dogumdan sonra yasam bulgularinin varligi ve olagan
siresinde dogup dogmadigi ve biyolojik olarak yasamin1i rahim disinda
stirdlirebilecek kadar olgunlagmis olup olmadigi veya yasama yetenegi bulunup

bulunmadig1 saptanur.

Zehirlenme siiphesi iizerine yapilacak islem

MADDE 89- [1] Zehirlenme siiphesi olan hallerde organlardan parca
alinirken, goriinen sekli ile organm tahribati tanimlanir. Oliide veya baska yerlerde
bulunmus silipheli maddeler, gorevlendirilen uzman tarafindan incelenerek tahlil

edilir.

[2] Cumbhuriyet savcist veya mahkeme, bu incelemenin, hekimin katilmasiyla

veya onun yonetiminde yapilmasina karar verebilir.

Siipheli 6liimiin ihban

MADDE 159-[1] Bir olimiin dogal nedenlerden meydana gelmedigi
kuskusunu doguracak bir durumun varligir veya o6liiniin kimliginin belirlenememesi
halinde; kolluk gorevlisi, kdy muhtar1 ya da saglik veya cenaze isleriyle gorevli

kisiler, durumu derhal Cumhuriyet Bagsavciligina bildirmekle yiikiimliidiirler.

[2] Birinci fikra kapsamina giren hallerde Oliinlin gomiilmesi ancak

Cumhuriyet savcisi tarafindan verilecek yazili izne baglidir.
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Bir suga iligkin olarak siipheli veya sanik ile magdur ve diger kisilerin beden
muayenesi, bu kisilerin viicudundan 6rnek alimmasi ve muayene sonucunda rapor
tanzimi, CMK’nun 75 ve 76. maddeleri ve bu kanuna istinaden ¢ikarilan Ceza
Muhakemesinde Beden Muayenesi, Genetik Incelemeler ve Fizik Kimligin Tespiti
Hakkinda Yonetmelik’te yer alan hiikiimlere gore, kolluk kuvvetlerince zor
kullanilarak yakalanan veya yakalanip gozaltina alinan kisilerin saglik kontrolii ve
rapor tanzimi Yakalama, Gozaltina Alma ve Ifade Alma Yonetmeligi’nin Saglik
Kontrolii baslikli 9’uncu maddesinde yer alan hiikiimlere gore yapilacaktir. Bunlarin
yaninda, adli vakalarin muayenesinde tibbi deontoloji kurallarina titizlikle

uyulmalidir (51).

Adli muayene ve sonucunda rapor tanzimi igleminin, yetkili bir resmi makamin
usuliince talebi iizerine yapilmasi esastir. Bu gercevede, muayene ve sonucunda
rapor tanzimi i¢in adli vaka olarak tabibe gonderilen kisinin génderilme isleminin,
Kanunda belirtilen adli makamlarca yapilmasi gerekir. Muayene ve rapor tanzimi
isteme yetkisi, olayin mahiyeti (yakalama, go6zaltina alma, sorusturma veya
kovusturma), muayenesi istenilen kisinin sanik, siipheli veya magdur olmasi ve
yapilmasi istenen tibbi isleme gére degismektedir. Mahk(imlarin saglik muayeneleri
siklikla adli vakalarin muayenesi ile karistirilmakta olup, mahkGmlarin gerek
herhangi bir hastalik durumunda muayene islemleri ve gerekse adli vaka olarak

muayeneleri kendi 6zel mevzuat hiikiimlerine gore yapilmalidir (51).

Adli vakalarin muayenesi ve rapor tanzimi islemi, mutlaka tabiplik yapma
yetkisine sahip kisilerce ve muayeneyi yapanin c¢alistigi kurumun bu ise uygun bir
mekaninda yapilmali, CMK dogrultusunda (Madde 77) kadinin muayenesi, istemi
halinde ve olanaklar elverdiginde bir kadin tabip tarafindan gerceklestirilmeli,
kadinin talebine ragmen bir kadin tabibin bulunmasina olanaklarin elvermedigi
durumlarda, muayene sirasinda tabip ile birlikte bir bagka kadin saglik meslegi

personelinin bulundurulmasina 6zen gosterilecektir (51).

Saglik kuruluslarinda, acil vakalar hari¢ olmak {izere, adli vakalarin
muayenesine ve rapor tanzimine Oncelik taninmalidir. Adli vakalarin muayene ve
rapor tanzimi iglemlerinin CMK (Madde 332) dogrultusunda en ge¢ 10 giin icinde
sonuglandirilarak gonderen adli makama bildirilmesi gerekmektedir. Muayene

sonucunda diizenlenen raporun ilgili adli makama en kisa siirede gonderilmesi esas
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olmakla beraber, tantya yonelik tetkik iglemlerin uzamasi ve bu siirenin asilmasi s6z
konusu ise, ayni siire i¢cinde durum gerekgeleri ile birlikte ilgili adli makama
bildirilecektir (51).

Stipheli, sanik, magdur veya diger kisilerin i¢ beden muayenesi ancak tabip
tarafindan yapilir. Muayenenin yapilabilmesi i¢in; miidahalenin, kisinin sagligina
acikca ve Ongoriilebilir zarar verme tehlikesinin bulunmamasi gerekir. Cinsel
organlar veya aniis bolgesinde yapilan muayene de i¢ beden muayenesinden,
girisimsel olmayan tibbi goriintiileme yontemleri de bedenin dis muayenesi sayilir.
Girigimsel olmayan incelemeler tabip tarafindan veya tabip gdézetiminde saglik

meslegi mensubu diger bir kisi tarafindan yapilabilir (54).

Stipheli, sanik, magdur veya diger kisilerden biyolojik orneklerle sag, tiikiiriik,
tirnak, gibi ornekler ancak tabip tarafindan veya tabip gozetiminde saglik meslegi
mensubu diger bir kisi tarafindan yapilabilir. Viicuttan 6rnekler alinabilmesi igin;
miidahalenin, kisinin sagligina acik¢a ve Ongoriilebilir zarar verme tehlikesinin
bulunmamasi gerekir. Tibbi miidahaleler, hekimlik sanatinin ve tip biliminin kabul

ettigi yontem ve araglarla yapilir (54).

Hekim muayene esnasinda 5237 sayili Tiirk Ceza Kanununun 94. maddesinde
belirtilen iskence, 95. maddesinde belirtilen neticesi sebebiyle agirlagmis iskence ve
96. maddesinde belirtilen eziyet suglarinin islendigi yolunda herhangi bir bulguya
rastlamasi halinde, derhal Cumbhuriyet savcisina bildirir. Bu durumda Ceza
Muhakemesinde Beden Muayenesi, Genetik Incelemeler ve Fizik Kimligin Tespiti
Hakkinda Yonetmeligin 7 ve 8. maddesine gore islem yapilir. Hekim ile muayene
edilen sahsin yalmiz kalmalari, muayenenin hekim hasta iligkisi g¢ercevesinde
yapilmasi esastir. Ancak, hekim kisisel giivenlik endisesini ileri siirerek muayenenin
kolluk gorevlisinin gozetiminde yapilmasim isteyebilir. Bu istek belgelendirilerek
yerine getirilir. Bu durumda gozaltina alinan kisinin talebi halinde miidafi de

muayene sirasinda gecikmeye neden olmamak kaydiyla hazir bulunabilir (51,55).
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2.6.3 ADLI TIP KURUMU KANUNU

Madde 10 — (Degisik: 19/2/2003-4810/10 md.) Adli Tip Kurumu sube
miidiirliikleri, bu Kanunun 1 inci maddesi geregince Adalet Bakanliginca agir ceza
mahkemesi bulunan yerlerde kurulur. Ancak, agir ceza mahkemesi bulunmayan
ilcelerde de cografi durum ve is yogunlugu da goz oniinde tutularak, adli tip sube
miidiirliikleri kurulabilir. Adli Tip Kurumu sube miidiirliikleri, i hacmine gore bir
veya birden fazla adli tip uzmani ve diger personelden olusur. Adli Tip Kurumu sube
midirliigiinde gorevli personel, Adalet Bakanliginca gorev sinirlar1 belirlenen
yerlerde bulunan mahkemeler, hakimlikler ve savciliklar tarafindan adli tipla ilgili
olmak tizere gerekli goriilecek otopsi, muayene ve kesifleri, gerekirse olay yerine de
gitmek suretiyle yaparak bu hususta rapor vermek ve yapilan davet iizerine sozli
goriislerini bildirmekle ylikiimlidiir. Adli Tip Kurumu sube miidiirliigii bulunmayan
yerlerde bu gorevler adli tabip ve diger personel tarafindan yerine getirilir (44).

Madde 31- Yiiksekogretim Kurumlart veya birimleri, adli tip mevzuati
cergevesinde adli tip olaylarinda ve diger adli konularda Ceza Muhakemeleri Usulii
Kanununa gore resmi bilirkisi sayilir. Bu birim ve kliniklerde tetkik edilecek adli tip

ile ilgili isler yonetmelikte belirlenir (44).

Adli tabiplik hizmetleri esasen ve Oncelikle Adli Tip Kurumu’na bagh
birimlerce yiiriitiilmektedir. Mahkemeler ile hakimlikler ve Cumhuriyet savciliklar
tarafindan gonderilen adli tipla ilgili konularda bilimsel ve teknik goriis bildirmek
tizere, 2659 sayili Adli Tip Kurumu Kanunu ile Adalet Bakanligi’na bagli Adli Tip
Kurumu tesis edilmis olup; bu Kuruma bagl sube miidiirliikleri, kurulu bulunduklar
yerlerde adli tip hizmetlerini yerine getirmekle yiikiimlii bulunmaktadir. Diger
yandan, soOzii edilen Kanunun 31’inci maddesi geregince yliksek oOgretim
kurumlarimin/iiniversitelerin adli tipla ilgili bolim veya birimlerinde c¢alisan

uzmanlar, adli olaylarda resmi bilirkisi sayilmislardir (51).
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2,64 SAGLIK HIZMETLERININ  SOSYALLESTIRILMESI
HAKKINDA KANUN

Madde 10 — Saglik ocaklar1 ve evleri her tiirlii koruyucu hekimlik hizmetleri,
hastalarin muayene ve tedavisi ile, saglik ocagina kayith sahislarin saglik sicillerini
tutmakla miikelleftir. Ocak hekimleri yalmiz kendi ocaklar1 i¢inde adli tabiplik

vazifesi goriirler (45).

Keza, adli tabiplik hizmetleri, Adli Tip Kurumu Kanunu’nun ve 224 sayili
Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun’un 10’uncu maddelerine
istinaden biiylik Olciide Saglik Bakanligi kuruluslarinca da yerine getirilmektedir
(SD).

2.6.5 TABABET VE SUABATI SANATLARININ TARZI iCRASINA
DAIR KANUN

Madde 11- Mahkemelerce ihtibar i¢in miiracaat edilecek tabipler yalniz bu
kanun ile Tiirkiye'de icray1 sanat salahiyetini haiz olanlardir. (Mahkemeler bilirkisi
olarak bu kanun ile Tiirkiye'de hekimlik yapma yetkisini haiz hekimlere bagvurabilir)

Madde 13- Bir sahsin ahvali bedeniye ve akliyesi hakkinda rapor tanzimine
miinhasiran bu kanunla icrayr sanata salahiyeti olan tabipler mezundur. Tiirkiye'de

icray1 sanat salahiyetini haiz olmayan tabiplerin raporlart muteber olamaz (42).

1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarmin Tarzi icrasina Dair Kanun’da,
kisilerin bedeni ve akli durumu hakkinda rapor tanzimine sadece bu Kanuna gore
meslek icrasi hakkina sahip tabipler yetkili kilinmis olup (Madde 13), mahkemelerce
bilirkisilik i¢in basvurulacak tabiplerin de bu 6zellige sahip olmas1 gerektigi hiikkmii
yer almaktadir (Madde 11). Ay sekilde, CMK’da adli tabiplik hizmetleriyle ilgili
muhtelif maddelerde, bu islemlerin sadece tabipler veya saglik meslegi

mensuplarinca yapilacagi hiikme baglanmistir (51).
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2.6.6 TURK CEZA KANUNU (TCK)

Kanunun Baglayicihigi

Madde 4- Ceza kanunlarini bilmemek mazeret sayilmaz (53).

Resmi belge hitkkmiinde belgeler

Madde 210- [2] Gergege aykir1 belge diizenleyen tabip, dis tabibi, eczaci,
ebe, hemsire veya diger saglik meslegi mensubu, ii¢ aydan bir yila kadar hapis cezasi
ile cezalandirilir. Diizenlenen belgenin kisiye haksiz bir menfaat saglamasi ya da
kamunun veya kisilerin zararina bir sonu¢ dogurucu nitelik tasimasi halinde, resmi

belgede sahtecilik hiikiimlerine gore cezaya hiikkmolunur (53).

Gercege Aykin Bilirkisilik

Madde 276- [1] Yarg: mercileri veya sugtan dolayr kanunen sorusturma yapmak
veya yemin altinda tanik dinlemek yetkisine sahip bulunan kisi veya kurul tarafindan
gorevlendirilen bilirkisinin gercege aykirt miitalaada bulunmasi halinde, bir yildan {i¢ yila

kadar hapis cezasina hiilkmolunur (53).

Saghk Meslegi Mensuplarinin Sucu Bildirmemesi

Madde 280- [1] Gorevini yaptig1 sirada bir sugun islendigi yoniinde bir belirti
ile karsilagsmasina ragmen, durumu yetkili makamlara bildirmeyen veya bu hususta
gecikme gosteren saglik meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilir.

[2] Saglik meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi, eczaci, ebe, hemsire

ve saglik hizmeti veren diger kisiler anlasilir (53).

TCK’da (Madde 280) saglik meslegi mensuplarinin gorevlerini yaptigi sirada
bir sugun islendigi yoniinde bir belirti ile karsilagsmalari durumunda, bunu yetkili
makamlara gecikmeksizin bildirmekle ylikiimlii kilinmistir. Bu nedenle tabipler, adli
vaka olarak degerlendirilebilecek yaralanma ve benzeri durumlari, ihbaren adli
makamlara bildirmek ve adli makamlarca gerekli goriiliirse bu genelge hiikiimlerine

gore islem yapmak durumundadir (51).
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2.7 ADLI TABIPLIiK HiZMETLERININ IL iCI DUZENLENMESIi VE
ALINACAK TEDBIRLER

Saglik Bakanligi’na bagli saglik kuruluslarinca verilecek adli tabiplik
hizmetleriyle ilgili idari diizenlemeler, ilde Adli Tip Kurumu Baskanligi’na bagh
birim ve/veya yiiksek 6gretim kurumlarmin adli tipla ilgili béliim veya birimlerinin
bulunup bulunmamasi, il niifusu ve is yiikii dikkate alinarak, il saglik
miidirliiklerince yapilacaktir. Bu amagla, adli tabiplik hizmetlerinin diizenlenmesine
ve izlenmesine yonelik olarak, saglik midiirliikleri biinyesinde bir birim
olusturulacak veya mevcut subelerden birisi gorevlendirilecektir. Adli tabiplik
hizmetlerinin ne sekilde sunulacagi, yapilacak diizenlemeler ve alinacak tedbirler,
ildeki adli makamlar ve varsa sozii edilen kurum yetkilileri ile goriisiiliip, asagida

belirtilen ilkeler dogrultusunda kararlastirilacaktir:

a) Hizmet planlamasi, ildeki adli teskilat yapilanmasi da dikkate alinarak
biiyliksehir belediyesi statiisiindeki il merkezleri, diger il merkezleri ve ilge
diizeyinde ayr1 ayr1 yapilacaktir.

b) Adli tip hizmetleri, Adli Tip Kurumu’na bagl birimler ve adli tip anabilim
dali olan tiniversitelerin bulundugu il ve ilge merkezlerinde, biitliniiyle bu kurumlar
tarafindan veya bunlarin yani sira Bakanligimiza baglh saglik kuruluslar tarafindan
desteklenerek birlikte yiiriitiilecek; bu kurumlarim bulunmadigir yerlerde ise
biitlinliyle Bakanligimiza bagh saglik kuruluslarinca yerine getirilecektir.

¢) Yerlesim biriminde yatakli tedavi kurumlari varsa, bu hizmetlerin
aksatilmadan yiiriitilmesi amaciyla, mesai saatleri i¢i ve dis1 i¢in ayr1 ayr1 planlama
yapilmak iizere, yeterince yatakl tedavi kurumu ve saglik ocagi gérevlendirilecektir.
Birden fazla saglik kurulusunun bulundugu yerlesim birimlerinde, gorevlendirilecek
kurulus sayisi, is yiikii ve ulasim imkanlar1 dikkate alinarak tespit edilecektir. Birden
fazla saglik kurulusunun gorevlendirilmesi durumunda, adli travmatoloji vakalarmin
muayenesi ile rapor tanzimi, gerektiginde otopsi hizmeti ve diger hizmetler i¢in, bu
kurumlar arasindaki igbdliimii acik bir sekilde belirlenecektir. Bakanligimiza baglh
yatakli tedavi kurumlarinin bulunmadigi yerlesim birimlerinde, mesai saatleri i¢inde

ve disinda bu hizmetler saglik ocaklarinca yiirtitiilecektir.
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d) Mesai saatleri disinda, adli vakalarin muayenesi ile rapor tanzimi gibi
hizmetlerin, varsa 24 saat hizmet veren ve tani-tedavi imkanlart en genis ve merkezi
konumdaki bir saglik kurulusunca/kuruluslarinca yerine getirilmesi seklinde
diizenleme yapilacak; otopsi hizmetleri i¢in ise icapg1 personel gérevlendirmesi esas
olacaktir.

e) Yatakli tedavi kurumlarinda adli tabiplik hizmetleri, varsa adli tip
uzmanlarinin sorumlugu altinda yiiriitiilecek; yoksa, acil servis veya bashekimlikce
belirlenecek baskaca bir birim, bu hizmetlerden birinci derecede sorumlu olmak
tizere gorevlendirilecektir. Yatakli tedavi kurumlarindaki adli tabiplik hizmetlerinin,
bagli semt poliklinigi ve benzeri ug¢ birimlerde degil, kurulusun ana hizmet binasinda
verilmesi esastir.

f) Adli tabiplik hizmeti veren saglik kuruluslari, personel ve hizmetin
gerektirdigi diger hususlarda desteklenecektir.

g) Adli tabiplik hizmeti verecek saglik kuruluslarn ile gerektiginde otopsi
hizmeti verecek icapci personelin adi, soyadi ve iletisim bilgilerini igeren listeler,
mesai saatleri i¢i ve dis1 i¢in ayr1 ayri bilgi ihtiva etmek iizere ve aylik olarak

diizenlenecek ve Cumhuriyet bagsavciliklarina gonderilecektir (51).
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3. MATERYAL VE METOD

Bu ¢alisma Universitemiz Tip Fakiiltesi 6grencilerinin hekimlik mesleginde
birinci basamakta adli tabip sorumluluklar1 hakkindaki farkindaliklarinin ne diizeyde
oldugunu ve adli tip egitiminin, bu konularda 6grenciler ilizerinde ne derece etkili ve
yeterli oldugunu tespit etmek amaci ile Universitemiz 2017-2018 egitim-6gretim yil1
icerisinde bulunan Donem I-VI olmak {izere tiim tip fakiiltesi Ogrencilerine
ulasilmaya ¢alisildi.  Calismaya baslamadan once Universitemiz Dekanlik
Makamindan anket caligmasinin yapilmasi hususunda gerekli izin istendi ve
21.11.2017 tarihinde alman izin ile Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanlig1 Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’na basvurularak yapacagimiz ¢alismanin
06.12.2017 tarih ve 83116987-463 sayili etik kurul onay1 alind1.

Anket ¢alismas1 yapilmadan dnce Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanligi Ogrenci Isleri Birimi ile 2017-2018 egitim-6gretim yili icerisinde aktif
egitim goren tiim donem Ogrencilerinin sayist ve son 3 yillik staj ve ders saatleri ile
ilgili sozel goriismeler yapildi. Ogrenci mevcutlart ve cinsiyet dagilimlari Tablo
2’de, donemlere gore ders saatleri Tablo 3’de gosterilmistir. Bu bilgilere gore;
L.smf 6grencisi (n:137), 2. smif 6grencisi (n:108), 3. simf dgrencisi (n:95), 4. simf
ogrencisi (n:99), 5. smif 6grencisi (n:88) ve 6. smif 6grencisi (n:82) olmak lizere

toplam evrenimizin 609 kisi oldugu tespit edildi.

Tablo 2: Universitemiz 2017-2018 egitim-6gretim yili aktif egitim gdren

tiim donem Ogrenci sayilari

Kadin Erkek Toplam

n %o n % N %
Donem 1 83 60,6 54 394 137 | 22,5
Donem 2 63 583 45 41,7 108 17,7
Donem 3 61 64,2 34 358 95 15,6
Donem 4 59 59,6 40 31,4 99 16,3
Donem 5 49 55,7 39 44,3 88 14,5
Donem 6 48 58,5 34 41,5 82 13,4
Toplam 363 59,6 246 40,4 609 100
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Tablo 3: Universitemiz’de son 3 yilda verilen Adli T1p ders saati ve segmeli

staj durumu

2015-2016 2016-2017 2017-2018
Donem 1 - - 4 saat
Donem 2 - 4 saat 4 saat
Donem 3 - 4 saat 4 saat
Donem 4 - - *72 saat
Donem 5 72 saat 72 saat+*72 saat 72 saat+*72 saat
Donem 6 *Staj (1 ay) *Staj (1 ay) *Staj (1 ay)

* Secmeli staj

Tarafimizca gerceklestirilen bu anket calismasina 16.04.2018-30.04.2018
tarihleri arasinda 1. sinif 6grencisi (n:99), 2. sif 6grencisi (n:89), 3. sinif 6grencisi
(n:91), 4. siif 6grencisi (n:89), 5. sinif 6grencisi (n:88), 6. smif 6grencisi (n:80)
olmak {iizere toplam 536 o6grenci katildi. Toplam katilim orant % 88.01 olarak
gerceklesti.

Bu anket calismasi tim donem Ogrencilerinin egitim siirelerinin sonlarina
yakin bir donem olarak goriilen 2018 yilinin Nisan aymnin son 2 haftas1 uygulandi.
Bu sekilde 6grencilerin adli tip egitimi olan staj ve derslerini tamamlayarak anket
sorularina yanit vermesi saglanmis oldu.

Hazirlanan anket formlari, donem I-III Ogrencilerine her donemin kendi
icerisinde 6grenci katilimimin yiiksek oldugu bir ders icerisinde, dncesinden dersi
yapacak 0gretim gorevlisi ile goriisiilmek sureti ile 6grencilere yapilan bir duyuru ile
toplanmalar1 saglanarak uygulandi. Stajyer 6grencilere (donem IV ve V) ise staj
gruplar1 igerisinde toplu olarak ulasildi. Donem VI (intern) Ogrencilerine ise
calistiklar1 boliimde ulasilarak anket ¢alismalar1 kendi gruplar igerisine toplu veya
bireysel olarak uygulandi.

Bu calismada ortaya konulmak istenen amag ile aragtirilmak istenen konuya
uygun anket formu tez uygulayicisi tarafindan 24 soru olacak sekilde Microsoft
Office 2010 programi kullanilarak 2 tam sayfa olarak diizenlendi.

Anket c¢alismasi Oncesi, anket ile ilgili olarak agiklamalarin yapildigr 6n
bilgilendirme, anket ¢alismasinin amaci ve Universitemiz Adli Tip Anabilim Dali

tarafindan tez caligmasi amaci ile gergeklestirildigi bilgisi 6grencilere agiklandi.
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Calisma esnasinda uygun bir ortamin saglanmasi, anket sorularinin
cevaplanmasi ic¢in siire kisitlamasinin bulunmamasi, anketin doldurulmasinin
goniilliilik esasina dayandiginin hatirlatilmasi ve sézel onamlarinin alinmasi,
anketin cevaplanmasi esnasinda herhangi bir yorum yapilmamasi ve anketin
cevaplandirilmasi esnasinda toplu goriismeler yapilmamasi ve sessizligin korunmasi
gibi kurallara dikkat edildi.

Anket formunun ilk sayfasinda bulunan giris kisminda katilimci tip fakiiltesi
Ogrencilerine anket hakkinda bilgi vermek amaci ile giris paragrafi diizenlendi. Bu
paragrafta yapilan ¢alismanin amacinin ne oldugu, anket formlar1 doldurulurken
verdikleri her samimi ve dogru yanitin ¢alisma neticesinde elde edilecek sonuglarin
gercekleri gosterme oranini arttiracagi ve toplanan bu verilerin tamamen bilimsel
amaglarla kullanilacagi belirtildi. Ayrica anket formundaki sorulara verilen
yanitlarin kime ait oldugunun bilinmemesi i¢in anket formlara isim ve soyad
bilgisinin yazilmamasi gerektigi uyari niteliginde olmasi adina not diistildii.

Anket formlar1 cevaplandiktan sonra uygulayici tarafindan eksik yonlerin
tamamlanmasi agisindan kontrol edildi. Eksiklik tespit edilen durumlarda ankete
katilanlara eksikliklerin giderilmesi konusunda agiklama yapildi. Ankete katilan
ogrencilere tesekkiir edilerek anket formlar1 teslim alindi.

Anket bilgilendirmesinde donemler arasinda fark olugmamasi amaci ile
calismada tek bir anketor kullanilmasina karar verildiginden ¢aligmada yer alan tiim
anket verilerinin toplanmasi tezin uygulayicis1 tarafindan gergeklestirildi. Ancak
toplu olarak ulasilmayan bazi 6grencilere sinif ve staj baskanlari ile sozel iletisime
gecilerek eksik kalan katilimci 6g8rencilere anket calismasina katilmasi amaci ile
kurallara bagli kalinmak tizere igbirligi yiirtitiilerek anket formlarmin geri dontsleri
saglandi.

Anket formunun 1, 2 ve 3. sorulari, ankete ¢calismasina katilan tip fakiiltesi
ogrencilerinin sosyodemografik durumlarini belirlemeye yonelik olarak yas, cinsiyet
ve kaginci sinif 6grencisi oldugunun 6grenilmesi amaci ile katilimceilara yoneltildi.

Anket formunun 4. ve 5. sorular, ilerideki meslek hayatlarinda hekimlik
meslegini hangi alan ve bolimde yapmak istediklerini 6grenmek amaci ile

diizenlendi.
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Anket formunun 6. sorusunda, katilimcilarin ¢evresindeki kisiler arasinda
adli tibbi konularda bilgi alabilecekleri kisilerin bulunup bulunmadigi soruldu.

Olusturulan anket formunun 11 ve 12. sorularinda adli tip hizmetlerinin neler
oldugu, iilkemizde adli tip bilirkisilik hizmetlerinin hangi kurumlar tarafindan
verildigi bilgisini 6l¢gmek adina yonetildi.

Anket formunun 15,16 ve 24. sorularda Universitemiz’de verilen adli tip
egitimi ile ilgili sorular yoneltildi.

Anketin kalan diger sorularinda hekim ve adli tabip sorumlulugu, adli
nitelikteki 6liim ve diger adli olgulardaki yaklasim konusundaki fikirleri 6l¢mek
amaci ile yoneltildi.

Olusturulan anketin; 11 ve 12. sorularinda ankete katilan 6grencilere birden
fazla sik isaretlenebilecegi belirtildi ve bu bilgi her sorunun bitiminde “Birden fazla
secenek igaretleyebilirsiniz” seklinde parantez iginde yazilarak anket formlarinda
belirtildi.

Olusturulan anketin; 24. sorusu ise Universitemiz’de verilen adli tip
egitiminin siiresi, zaman1 ve igerigi ile ilgili 6grencilerin beklenti ve Onerilerinin ne
oldugu konusunda bilgi almak amac ile olarak ag¢ik u¢lu olarak sunuldu. Bu soruya

yanit verilmesinin istege bagli oldugu belirtildi.

istatistiksel Analiz

Calismada nicel degiskenler ortalama, standart sapma ile nitel degiskenler
frekans ve yiizde kullanilarak sunulmaktadir. Nitel degiskenleri icin ¢apraz tablolar
olusturularak ilgili degiskenler arasindaki iliskiler i¢in Ki-kare testleri kullanildi. p
degerleri 0.05’in altinda hesaplandiginda istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.
Hesaplamalar hazir istatistik yazilimi ile yapildi. IBM SPSS Statistics 25, SPSS inc.,
an IBM Co., Somers, NY).
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4. BULGULAR

Universitemiz Tip Fakiiltesi’nde 2017-2018 egitim-6gretim yili icerisinde
aktif egitim gbren toplam &grenci sayist 609 kisi idi (Bkz. Tablo 2). Bu anket
calismasina toplam 536 ogrenci katildi. Toplam katilim orant % 88.01 olarak
gerceklesti. Arastirma grubunun % 61,0°1 kadin (n=327), % 39,0’u erkekti (n=209).
Aragtirma grubunun % 18,51 birinci simifta (n=99), % 16,6’s1 ikinci sinifta (n=89),
% 17,0’1 iiglincl smifta (n=91), % 16,6’s1 dordiincii sinifta (n=89), % 16,4’1 besinci
smifta (n=88), %14,9’u altinc1 siifta (n=80) egitim gormekteydi (Tablo 4).

Tablo 4: Anket calismasina katilan 6grencilerin cinsiyet dagilimi ve siniflarin

katilim orani

Say1 %

L. Erkek 209 39,0
Cinsiyet

Kadin 327 61,0

Donem 1 99 18,5

Donem 2 89 16,6

Simif Donem 3 91 17,0

Donem 4 89 16,6

Donem 5 88 16,4

Donem 6 80 14,9

Toplam 536 100,0

Arastirma grubumuzda ankete katilan en kii¢iik 18 ve en biiyiik 28 yasinda

olmak iizere tiim siniflarin yas ortalamasi 21,83+2,08 idi (Tablo 5).

Tablo S: Anket ¢alismasina katilan 6grencilerin yas ortalamasi

Say1(N) Minimum | Maksimum | Ortalama + Standart sapma

Yas 536 18,00 28,00 21,83+2,08

Calisma grubumuzda Adli Tip Staj Egitimini almayan Doénem I-IV % 68,7
(n=368), staj egitimini alan Dénem V-VI % 31,3 (n=168) 6grenci vardi (Tablo 6).

33




Tablo 6: Anket ¢alismasina katilan 6grencilerin Adli Tip staj egitimi alma durumu

Say1 %0
Adli Tip Almamis 368 68,7
Staj Egitimi Almis 168 313
Toplam 536 100,0

Arastirma grubuna “Meslek hayatinizda hekimlik goérevini hangi bdliimde
yapmak istersiniz?” sorusu soruldugunda grubun % 76,1°1 herhangi bir uzmanlik
(n=408), % 15,51 kararsizim (n=83), % 4,5’1 pratisyen aile hekimi (n=24), % 2,2’si
pratisyen acil hekimi (n=12), % 1,7’si Adli Tip Uzman1 (n=9) seklinde cevap verdi.

Tiim donem 6grencilerin bu soruya verdikleri cevaplar Tablo 6’da gosterilmistir.

Tablo 7: Anket calismasina katilan Ogrencilerin ileride icra edecekleri hekimlik

meslegini yapmak istedikleri boliimlerin siniflara gére dagilimi

Simf

Dénem 1 | Donem 2 | Dénem 3 | Dénem 4 | Dénem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Pratisyen
epratis¥en | o 100 |4 (45 |0 000002236 |75 |12]22
Pratisyen
ALY | g L g1 | L0 [ 00 | 4|45 |5 |57 |6 | 75| 24| 45
Hangi AdliTip | o0 1 g0 o loo | 3341 |11 ]4alsol o] 17

hekimlik |  Uzmanh@

meslegi | Herhangi bir

711 71,7 | 72 | 80,9 | 77 | 84,6 | 70 | 78,7 | 66 | 75,0 | 52 65 408 | 76,1
uzmanhk

Karasizim | 20 | 20,2 | 11 | 124 | 14 | 154 | 12 | 13,5 | 14 [ 159 | 12 | 150 | 83 | 15,5

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

Calisma grubuna “Uzman hekimlik diisiinecek olsaniz hangi boliimii tercih
edersiniz?” sorusu soruldugunda grubun % 35,6’s1 dahili boliimleri (n=191), %
29,9’u kararsiz oldugunu (n=160), % 25,0’1 cerrahi boliimleri (n=134), % 7,51 temel
bilimleri (n=40), % 2,1°’1 uzmanlik diisinmedigini (n=11) belirtti. Tiim doénem

ogrencilerin bu soruya verdikleri cevaplar Tablo 7°de gdsterilmistir.
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Tablo 8: Anket caligmasina katilan 6grencilerin uzmanlik alani tercihlerinin simiflara gore

dagilim
Simf
Dénem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Dénem 4 | Dénem 5 | Donem 6 | Toplam
n % n % n % n % n % n % N %
Cerrahi | ;1 031 17| 191 | 19| 209 | 22 | 247 | 36 | 409 | 13 | 163 | 134 | 250
Boliimler
JDahili |00 o5 | 281 | a5 | 495 | 36 | 404 | 37 | 420 | 21 | 263 | 191 | 356
Boliimler
Hangi Temel | o 1 o 1o 2| s |55 |3 ]34 ]2|23] 13163 40| 75
uzmanhk Bilimler
alam Kararsizim | 36 | 364 | 37 | 41,6 | 22 | 242 | 27 | 303 | 13 | 148 | 25 | 313 | 160 | 29,9
JUzmanbk o 00 b o0 ol oo | 1|11 o] oo s |100] 11 21
diisiinmeyen
Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

Yakin cevresinde Adli Tibbi ilgilendiren konular hakkinda bilgi alabilecegi

kisi olmadigini ifade edenlerin oran1 % 80,2’dir (n=430). Staj almayan 6grencilerin

%83,4’1 (n=307) olmadigin1 belirtirken bu oranin staj alan &grencilerde %73,2

(n=127) oldugu tespit edildi.

Bir hekimin adli tabip olarak hizmet vermesinin hekimligin temel

gorevlerinden birisi oldugunu diisiinenlerin oran1 % 70,3’tii (n=377). Adli tabiplik

hizmeti denilince aklina sadece Adli Tip boliimii gelenlerin orant % 43,5 (n=233)

iken, her hekimin adli tabip hizmeti verebilecegini diisiinenlerin oran1 % 56,5°di

(n=303).

Grubun % 70’1 (n=375) adli tabip sorumlulugunun ne oldugu hakkinda bilgisi

oldugunu ifade etti.

gorevlerinden biri olup olmadigi” sorusuna verdigi yanitlarin sinmiflara gore dagilimi

Tablo 9: Anket ¢alismasina katilan 6grencilerin “Adli tabipligin hekimligin temel

Sinif

Dionem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Dénem4 | Dénem 5 | Dénem 6 | Toplam

n| % |n| % |n| %9 |n| % | n| % | n| % N %0
Evet | 64 | 646 | 50 | 562 | 67 | 73.6 | 66 | 742 | 68 | 773 | 62 | 77,5 | 377 | 703
Adli tabiplik | pove | g | 81 |16 [ 180 6 | 66 | 10| 112 ] 13 | 148 | 13 | 163 | 66 | 12,3

hekimligin —
temel gorevi Bilgim

midir? yok 27 | 273 |23 | 258 | 18 | 19,8 | 13 | 146 | 7 8,0 5 6,3 93 17,4
Toplam | 99 | 100 [ 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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Tablo 10: Anket ¢alismasina katilan dgrencilerin “Adli tabiplik hizmeti denilince akliniza

sadece Adli T1ip boliimii mii geliyor” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Donem4 | Dénem 5 | Dénem 6 | Toplam

n| % |n| % |n| % | n| % n % | n % N %
Adli Tabiplik

hizmeti Evet 44 | 444 | 41 | 46,1 | 41 | 45,1 | 41 | 46,1 | 37 | 42,0 | 29 | 36,3 | 233 | 43,5
denilince

aklmlzis‘;x.d;ce Haywr | 55| 556 | 48 | 53,9 | 50 | 54,9 | 48 | 539 | 51 | 58,0 | 51 | 63,7 | 303 | 56,5
i Tip

bolimii mii | o500 [ 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
geliyor?

Tablo 11: Anket calismasina katilan 6grencilerin “Adli tabip sorumlulugunun ne

oldugu hakkinda bilginiz var m1?” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Siif
Dénem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Donem 4 | Déonem 5 | Donem 6 | Toplam
n| % |n| % |n| % |n| % |n| % |n| % N %
Adli tabip
sorumlulugunun | EVet | 65 1 657 [ 54 | 60,7 | 58 | 63,7 | 63 | 70.8 | 69 | 784 | 66 | 82.5 | 375 | 70,0
ne oldugu
hakkinda Hayir
bilginiz var mi? 34 1343 (35393 (3336326292 |19 21,6 | 14 | 17,5 161 | 30,0
Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

“Adli Tabip sorumlulugu hakkinda bilgi diizeyinizin ne

kadar yeterli

oldugunu diislinliyorsunuz?” sorusuna % 78,2 (n=419) kismen bilgim var, % 13,6’s1

higbir bilgim yok, % 5,8 (n=31) bilgili oldugumu diisiinliyorum, % 2,4 (n=13) ¢ok

bilgiliyim seklinde cevap verdi.

Tablo 12: Anket ¢aligmasina katilan 6grencilerin “Adli Tabip sorumlulugu hakkinda

bilgi diizeyinizin ne kadar yeterli oldugunu diisiiniiyorsunuz?” sorusuna verdigi yanitlar

Simf
Dénem 1 | Donem 2 | Dénem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam
n % n % n % n % n % n % N %
bilgm(ii‘::: 0100 | 1| 1,0 | 2222122 ]3]34]51|63]| 13|24
Bilgili
Adli tabip oldugumu 1 1,0 3 3,4 4 4.4 2 2,2 12 | 13,6 9 11,3 31 5,8
sorumlulugu | diisiniyorum
hakkinda b.lK.'s“‘e“ 77 1778 | 64 | 71,9 | 70 | 769 | 72| 80,9 | 71 | 80,7 | 65 | 81,3 | 419 | 78,2
bilgi diizeyi _orighm var
Hicbir ""?‘i 21 (21221 | 236 | 15165 | 13146 2] 23| 1] 13| 73 | 136
Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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“Adli tip hizmetleri nelerdir?” sorusuna % 95,0 (n=509) ile otopsi, % 94,6
(n=507) ile adli rapor, % 89,0 (n=477) ile cinsel muayene, % 69,8 (n=374) ile yas
tayini, % 61,2 (n=328) ile tibbi hata degerlendirmesi, % 60,1 (n=322) ile yaral
muayenesi, % 59,9 (n=321) ile magdur ya da sanigin degerlendirilmesi, % 55,0
(n=295) ile yazili belge inceleme, % 53,2 (n=285) ile maluliyet degerlendirme
cevaplari alindi. Tiim donem 6grencilerin bu soruya verdikleri cevaplar Tablo 12°de

gosterilmistir.

Tablo 13: Anket calismasina katilan Ogrencilerin Adli Tip hizmetleri nelerdir

sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

*Adli Tip

. . Donem 1 | Déonem 2 | Donem 3 | Donem4 | Donem S5 | Donem 6 Toplam
Hizmetleri

n % n % n % n % n % n % N %

Adli Rapor | 87 | 87,9 | 83 | 933 | 84 | 923 | 87 | 97,8 | 87 | 989 |79 | 988 | 507 | 94,6

Otopsi | 91 | 919 | 83 | 933 | 86 | 94,5 | 82 | 92,1 | 8 | 1000 | 79 | 98,8 | 509 | 95,0

Yas tayini | 70 | 70,7 | 59 | 66,3 | 66 | 72,5 | 61 | 685 | 62 70,5 56 | 70,0 | 374 | 69,8

Yaziibelge |\ )0 [ 53| 370 [ 55| 604 | 56 | 629 | 56 | 636 | 51| 638 | 295 | 550
inceleme

Maluliyet | | 50 | 37 | 416 | 50 | 549 |48 | 539 | 54 | 614 | 57 | 713 | 285 | 532
derecelendirme

Yaral | o0 139 | 438 |60 | 659 | 52 | 584 | 71 | 807 | 66 | 825 | 322 | 6o
muayene

Cinsel muayene | 77 | 77.8 | 75 | 84,3 | 81 | 89,0 | 80 | 89,9 | 86 97,7 78 | 97,5 | 477 | 89,0

o thsal 51 | 51,5 | 43 | 483 | 47 | 51,6 | 46 | 51,7 | 67 76,1 67 | 83,8 | 321 | 59,9
degerlendirme
_Tibbihata |0 yes | 4y | 472 |60 | 659 | 45 | 506 | 64 | 727 |60 | 863 | 328 | 612
degerlendirme

*Adli Tip Hizmetleri anket formunda birden fazla segenek isaretlenebilecek sekilde
sunulmustur.

Aragtirma grubuna “Ulkemizde Adli Tip bilirkisilik hizmetleri hangi
kurumlar tarafindan yapilmaktadir?” sorusunu yonelttigimizde % 94,8 (n=508) ile
Adli Tip Kurumu, % 70,7 (n=379) ile Universite Hastaneleri, % 42,7 (n=229) ile
Devlet Hastaneleri, % 21,6 (n=116) ile Ozel Hastaneler cevabini aldik.
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Tablo 14: Anket calismasina katilan 6grencilerin Adli Tip hizmeti veren kurumlar

sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

. Simif
*Adli Tip
hizmeti veren | Donem 1 | Dénem 2 | Déonem 3 | Donem4 | Donem 5 | Donem 6 Toplam
kurumlar
n % n % n % n % n % n % N %
AdETIp | 0| 00 | g5 | 955 | 84 | 923 | 85 | 955 | 86 | 977 | 78 | 97.5 | 508 | o8
Kurumu
AileSaghgr | ol 5l 3y [ 7 77 | 14| 157 | 22| 250 |23 | 288 | 70 | 13
Merkezi
Devlet | 1 00 133 | 370 | 37 | 407 | 38 | 427 | 44 | 500 |40 | 500 | 220 | 427
Hastanesi
Universite | o, | o0 1 64 | 710 | 65 | 714 | 64 | 719 | 66 | 750 | 63 | 788 | 379 | 707
Hastanesi
Ozel Hastane | 21 | 212 | 8 | 90 |16 | 176 | 12| 135 | 34 | 386 |25 |313 | 116 | 216

* Adli Tip hizmeti veren kurumlar anket formunda birden fazla segenek isaretlenebilecek sekilde

sunulmustur.

Grubumuza hekimlerin adli makamlara kars1 sorumlulugunun neler oldugu
hakkinda bilgileri soruldugunda % 76,1 (n=408) kismen bilgili, % 18,3 (n=98) hig¢bir
bilgisi yok, % 5,6 (n=30) bilgili oldugu gorildi.

Tablo 15: Anket calismasina katilan 6grencilerin “Hekimin Adli Makamlara karsi
sorumlulugunun neler oldugunu hakkinda ne kadar bilgili oldugunuzu diisiiniiyorsunuz?”

sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simf

Donem 1 | Dénem2 | Déonem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Sk oo [l [ |l 4also] 8| 1S
bilgiliyim
Bilgili

Hekimin oldugumu | 1 | 10 | 1| 101|333 |2|22|9|102]6]75] 22 41
Adli diisiiniiyorum

Makamlara Kasmen |6\ o601 57 1 640 | 67 | 736 | 71 | 798 | 75 | 852 | 69 | 86,3 | 408 | 76,1
karsi bilgim var
sorumlulug icbir bilei

umitiugu H'gb“b‘%‘o‘;‘( 29293 3033720220 (15| 169 | 3 | 34 | 1| 1.3 | 98 | 183

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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Arastirma grubuna “Universitemizde verilen adli tip egitimi sizce meslek
hayatinizda ne derece Onemli olacaktir?” sorusu yoneltildiginde % 51,5 (n=276)
onemli, % 29,7 (n=159) cok onemli, % 15,9 (n=85) kismen 6nemli, % 3,0 (n=16)
onemli olacagimi diistinmiiyorum yaniti alindi. “Verilen veya verilecek adli tip
egitiminin birinci basamak adli tabiplik hizmetlerini yiiriitmenizde yeterli oldugunu
diisiiniiyor musunuz?” sorusuna ise % 41,6 (n=223) hayir, % 35,8 (n=192) evet

ancak dersler artirilmali, % 22,6 (n=121) evet cevabi alindi.

Tablo 16: Anket calismasina katilan &grencilerin “Verilen veya verilecek adli tip
egitiminin birinci basamak adli tabiplik hizmetlerini yiirlitmenizde yeterli oldugunu

diistiniiyor musunuz?” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Donem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 8 | 8,1 2122 [ 23253 (18202 |43 | 489 |27 | 338 | 121 | 22,6

Adli tip Evet, ancak
e dahafazla | 53| 3353 | 26 | 202 | 32 | 352 | 35| 393 | 28 | 318 | 38 | 47,5 | 192 | 358
.basamak ders
adli verilmeli
tabiplik Hayrr, su an
hizmetlerini kendimi
yilriitmede vetenti | 58 | 586 | 61| 685 | 36 | 39.6 | 36 | 404 | 17| 193 | 15| 188 | 223 | 416

eterli mi? I
¥ gormiiyorum

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

Tablo 17: Anket calismasia katilan dgrencilerin “Universitemizde verilen adli tip

egitimi sizce meslek hayatinizda ne derece 6nemli olacaktir?” sorusuna verdigi yanitlar

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Déonem 3 | Dénem 4 | Dénem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Cok 6nemli | 30 | 30,3 | 15 | 169 | 25 | 27,5 | 25 | 28,1 | 32 | 364 | 32 | 40,0 | 159 | 29,7

Onemli | 57 | 57,6 | 41 | 46,1 | 57 | 62,6 | 45 | 50,6 | 51 | 58,0 | 25 | 31,3 | 276 | 51,5

Kismen

Verilen o . 9191 | 28315 5|55 18202 5| 57 [20]250| 20 | 159
) onemli
Adli Tip = n
Cee e e Onemli
egitiminin lacas

onemi Joacagm |3l a3 | 5 | s6 | 4|44 | 1|10 ]0|00]| 3|38 330
diisiinmiiyo

ram

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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“Sizce hekimlik mesleginin, diger meslek gruplarina gore hukuki
sorumlulugunun daha fazla oldugunu disiiniiyor musunuz?” sorusuna grubun %
89,6’s1 (n=480) evet, % 6,2’si (n=33) haywr, % 4,3’1 (n=23) bilgim yok seklinde

cevap verdi.

Tablo 18: Anket calismasma katilan Ogrencilerin “Hekimlik mesleginin, diger
meslek gruplarina gére hukuki sorumlulugunun daha fazla oldugunu diigiiniiyor musunuz?”’

sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Donem 2 | Dénem 3 | Donem 4 | Donem 5 | Dénem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 88 | 889 | 73 | 82,0 | 84 | 923 | 85| 955 | 79 | 89,8 | 71 | 88,8 | 480 | 89,6
Hekimlik

mez‘ifggeir"in Hayir | 4 | 40 | 8 | 90 | 5|55 |4 | 456|686/ 75] 33|62

mesleklere

are hukaki | Bilgimyok | 7 | 70 | 8 | 90 [ 2 122 [ 0] 00 |3 |34 |3 |38]|23 |43

sorumlulugu

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

Grubumuza hangi olaylarin adli tibbi vaka kapsaminda oldugu hakkinda
kendinizi yeterli hissediyor musunuz diye sorulugunda % 60,4 (n=324) kismen, %

30,2 (n=162) hayir, % 9,3 (n=50) evet yanit1 alind1.

Tablo 19: Anket ¢aligmasina katilan 6grencilerin “Hangi olaylarin adli tibbi vaka
kapsaminda oldugu hakkinda kendinizi yeterli hissediyor musunuz?” sorusuna verdigi

yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Déonem 3 | Dénem 4 | Dénem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 2 2,0 1 1,1 4 | 44 5 5,6 | 181 20,5 |20 | 250 | 50 9,3
Hangi

olaylar adli

vaka Kismen | 57 | 57,6 | 38 | 42,7 | 56 | 61,5 | 54 | 60,7 | 63 | 71,6 | 56 | 70,0 | 324 | 60,4

kapsaminda
bilginiz var Haywr | 40 | 404 | 50 | 56,2 | 31 | 34,1 | 30 | 33,7 | 7 80 | 4 | 50 | 162 | 30,2

m?

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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“Hekimlik mesleginizi icra ederken bir sug¢un islendigine dair fizik muayene
bulgusu ile karsilastiginizda bu hasta ile ilgili nasil bir yol izlenecegi konusunda
bilginiz var m1?” sorusuna ise % 52,6 (n=282) kismen, % 36,2 (n=194) ne

yapacagimi bilmiyorum, % 11,2 (n=60) evet cevabi alind1.

Tablo 20: Anket calismasina katilan Ogrencilerin “Hekimlik mesleginizi icra
ederken bir sugun islendigine dair fizik muayene bulgusu ile karsilastiginizda bu hasta ile

ilgili nasil bir yol izlenecegi konusunda bilginiz var m1?” sorusuna verdigi yanitlar

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 2 | 2,0 1 1,1 8 8,8 5 56 | 23261 21263 60 | 11,2

Sucun

islendigine
‘;ffa;‘e’:; Kismen | 42 | 42,4 | 25 | 28,1 | 53 | 58,2 | 48 | 539 | 61 | 69,3 | 53 | 66,3 | 282 | 52,6

bulgusu

goriildiigii Ne
nde yapacagum | 55 | 55,6 [ 63 | 70,8 | 30 | 33,0 | 36 [ 404 | 4 | 45 | 6 | 7,5 | 194 | 36,2

izlenecek bilmiyorum

1
ve Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

“Hekimlerin gdrevlerini yaptig1 sirada bir sugun islendigi yoniinde bir belirti
ile karsilasmalar1 durumunda, bunu yetkili makamlara bildirmek zorunda midir?”
sorusuna % 86,8 (n=460) evet, % 9,0 (n=48) fikrim yok, % 5,2 (n=28) hayir hasta

yakini istemedikge bildirilemez seklinde cevap verdi.

Tablo 21: Anket calismasina katilan 6grencilerin “Hekimlerin gorevlerini yaptigi
sirada bir sugun islendigi yoniinde bir belirti ile karsilasmalari durumunda, bunu yetkili

makamlara bildirmek zorunda midir?” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Dénem 3 | Donem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 80 | 80,8 | 69 | 77,5 | 82 | 90,1 | 79 | 88,8 | 80 | 90,9 | 70 | 87,5 | 460 | 86,8

Adli

vakalarl Hayr | 1 | 10 | 6 | 67 | 6|66 | 5| 56|5|57|5]63]| 28152
yetkili .

makamlara F‘k“omk 181182 14157333 5|56 0]00]2]|25]43] 80
bildirme y

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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“Yasal diizenleme olarak adli 6liim olgularinda bir pratisyen hekime 6lenin
muayenesi veya otopsisinin yapilmas: hususunda gorev verilebilir mi?” sorusu
yoneltildiginde % 43,7 (n=234) evet, % 36,0 (n=193) fikrim yok, % 20,3 (n=109)

hayir cevaplari alindi.

Tablo 22: Anket caligmasina katilan 6grencilerin “Yasal diizenleme olarak adli 6liim
olgularinda bir pratisyen hekime Olenin muayenesi veya otopsisinin yapilmasi hususunda

gorev verilebilir mi?” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara goére dagilimi

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Donem 3 | Donem4 | Donem 5 | Dénem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Pratisyen Evet | 12 | 12,1 | 25 | 281 | 25 | 275 | 39 | 43.8 | 69 | 78.4 | 64 | 80,0 | 234 | 437
hekim o6lii
muayee Haywr | 34 [ 343 | 14 | 157 |21 | 23,0 |24 | 270 [ 12 | 136 | 4 | 50 | 109 | 203
A
V';;’p‘;‘f' Fikrim yok | 53 | 53,5 | 50 | 562 | 45 | 495 | 26 [ 292 [ 7 | 80 [ 12| 150 | 193 | 36,0
mi? Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

“Adli makamlar (mahkemeler, savcilik makami vb.) tibbi bir konu hakkinda
pratisyen hekim olarak sizden goriis alabilir mi?” sorusuna ise % 52,6 (n=282)
pratisyen hekimden goriis alabilir, % 32,6 (n=175) bilgim yok, % 8,4 (n=45) hayir
sadece Adli Tip Uzmani’na sorabilir, % 6,3 (n=34) sadece uzman hekimlerden goriis

alabilir seklinde cevap verdi.

Tablo 23: Anket ¢aligmasina katilan Ogrencilerin “Adli makamlar (mahkemeler,
savcilik makami vb.) tibbi bir konu hakkinda pratisyen hekim olarak sizden goriis alabilir

mi?” sorusuna verdigi yanitlarin siniflara gore dagilimi

Simf

Dénem1 | Déonem 2 | Dénem 3 | Donem4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n| % |n| % |n| % \n| %9 |n| % |n| % | N | %
Hayrr,

. sadeceadli | /0yl 6 | 67 16 |66 | 9 | 100 | 5|57 |5 63| 45 | 84
Adli tip uzmanina
makamlar goriis sorar

tibbi bir Sadece | s | sy | 5| 567 |78 |6 |67 | 4| a5|7 |88 34]63
konu uzman goriis
hakkinda Pratisyen

pratisyen hekimden |31 36 4 1 29 | 32,6 | 36 | 39.6 | 45 | 50,6 | 72 | 81,8 | 64 | 80.0 | 282 | 52,6
hekimden gorus
goriis alabilir

alal{glr Bilgimyok | 44 | 444 | 49 | 55,1 | 42 | 462 [ 29 | 326 | 7 | 80 | 4 | 50 | 275 | 326

mi/
Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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“Resmi makamlarin (mahkemeler, savcilik makami vb.) tibbi bir konu
hakkinda sizden goriis istemesi halinde ilgili makama goriis bildirmek zorunda
oldugunuzu diisliniiyor musunuz?” sorusuna % 80,2 (n=430) evet, % 11,6 (n=62)

fikrim yok, % 8,2 (n=44) hayir yanit1 alind1.

Tablo 24: Anket caligmasina katilan 6grencilerin “Resmi makamlarin (mahkemeler,
savcilik makami vb.) tibbi bir konu hakkinda sizden goriis istemesi halinde ilgili makama

goriis bildirmek zorunda oldugunuzu diisiinliyor musunuz?” sorusuna verdigi yanitlar

Simif

Dénem 1 | Dénem 2 | Donem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Evet | 81 | 81,8 | 58 | 652 | 78 | 85,7 | 68 | 76,4 | 76 | 86,4 | 69 | 86,3 | 430 | 80,2

Adli Haywr | 4 | 40 |14 157 ] 6 | 66 |10 | 112 | 5| 57 | 5| 63 | 44 | 82
Makamlara
gorils Fikrim

bildirmek yok 36 | 36,4 | 36 | 40,4 | 14 | 154 | 22 | 247 | 9 | 102 | 7 8,8 62 | 11,6

Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100

“Adli olgu muayenelerinin diger hasta muayenelerine gore farkli yaklasimlar
gerektirdigini diisiiniiyor musunuz?” sorusuna ise % 86,4 (n=463) evet, % 11,2

(n=60) bilgim yok, % 2.4 (n=13) hayir cevabini aldik.

Tablo 25: Anket calismasina katilan 6grencilerin “Adli olgu muayenelerinin diger
hasta muayenelerine gore farkli yaklasimlar gerektirdigini diisliniiyor musunuz?” sorusuna

verdigi yanitlarin siniflara gére dagilimi

Simif

Dénem 1 | Déonem 2 | Donem 3 | Donem4 | Dénem 5 | Donem 6 | Toplam

n % n % n % n %o n % n % N %

) Evet | 77 | 77.8 | 65 | 73,0 | 81| 89,0 | 79 | 88,8 | 85 | 96,6 | 76 | 950 | 463 | 86,4
Adli olgu
muayeneleri Hayir | 2 | 20 | 1 | 10 | 4|44 |2 |22|1] 113 |38]|13]24

Farkh

yaklasim Bilgim | 1 500 123 (258 | 6 | 66 | 8 | 90 | 2] 23 |1 | 13|60 | 112
gerektirir yok

1?
i Toplam | 99 | 100 | 89 | 100 | 91 | 100 | 89 | 100 | 88 | 100 | 80 | 100 | 536 | 100
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Anket caligmasina katilan 6grencilere yoneltilen “Fakiiltemiz’de verilen adli
tip egitiminin siiresi, zamani ve igerigi ile ilgili beklenti ve goriislerinizi belirtiniz”
acik uclu soruya %47,20°si (n=253) cevap verdi. Verilen bu sorular analiz edilip 4
baslik altinda topladiginda; soruyu cevaplayanlarin % 34’4 (n=86) ders siiresi ve
iceriginin yeterli oldugu, % 28,51 (n=72) ise ders siiresinin ve i¢eriginin arttirilmasi,
% 23,7 si (n=60) ise ders igerigi ve siiresine ek olarak pratik egitiminin de
arttirilmasi gerektigini belirtti. Sadece pratik egitimin artmasini isteyenlerin orani ise

% 13,8 (n=35) olarak bulundu.

Tablo 26: Anket ¢alismasma katilan 6grencilerin Fakiiltemiz’de verilen adli tip
egitiminin siiresi, zaman1 ve icerigi ile ilgili beklenti ve goriislerinin siniflara gore dagilimi

Simif

Dénem 1 | Donem 2 | Dénem 3 | Dénem 4 | Donem 5 | Dénem 6 | Toplam

n % n % n % n % n % n % N %

Ders igerigi
ve siiresi | 28 | 58,3 8 [320]20|308| 6 | 240 | 10| 16,7 |0 0,0 72 | 28,5
arttirllmal

Adli tip Ders icerigi
egitiminin vesiiresi | 7 | 14,6 | 12 | 480 | 15 | 23,1 | 7 | 28,0 | 35| 58,3 | 10 | 33,3 | 8 | 34,0
siiresi, yeterli
zamani Ders igerigi,
ve icerigi pmﬁslt‘zzsi'ﬁﬁ 10 (208 | 5200 |25(385| 6 |240| 4 | 67 | 10333 60 | 23,7
hakkinda
gorils arttirllmal
Sadece pratik

egitim | 3 | 63 | 0 | 00 | 5 | 7,7 | 6 | 240 | 11 | 183 | 10| 333 | 35 | 13,8

arttirilmah

Adli Tip staj egitimi goren Ogrenciler ile bu egitimi almayan tip fakiiltesi
ogrencileri kiyaslandiginda, bir hekimin adli tabip olarak hizmet vermesinin
hekimligin temel gorevlerinden biri oldugu hakkinda bu staji alan Ogrencilerde
“evet” cevabi daha yiliksek bulundu (p<0,001).

Adli tabiplik hizmeti denilince akliniza sadece Adli Tip boliimimi geliyor
sorusuna staj alan Ogrenciler staji almayan Ogrencilere gore yiiksek oranda her
hekimin adli tabiplik hizmeti verebilecegini belirtti. Ancak bu gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik goriilmedi (p=0,187) (Tablo 26). “Adli tabip
sorumlulugu hakkinda bilgi diizeyinizin ne kadar yeterli oldugunu diisiiniiyorsunuz?”’

sorusunda staj almayanlarda “bilgim yok™ cevabi yiiksek bulundu (p<0,001).
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“Hekimlerin diger meslek gruplarma gore hukuki sorumlugunun daha fazla
oldugunu diisiiniiyor musunuz ?” sorusunda ise Adli Tip staj1 alan 6grenciler ile bu
staj egitimini gormeyen Ogrenciler arasinda anlamli farklilik goriilmedi (p=0,710)
(Tablo 27).

Universitemizde verilen egitimin meslek hayatinda “cok ©nemli” oldugunu
diisiinenler staj alanlarda daha yiiksek bulundu (p=0,029).

Bir sugun islendigine dair fizik muayene bulgusu ile karsilasildiginda bunu
yetkili makamlara bildirme gerekliligi staj alanlarda oran yiiksek bulunmasina karsin
staj almayan Ogrenciler ile kiyaslandiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik
goriilmedi (p=0,067).

Adli Tip staji alanlar pratisyen hekimin Olii muayenesi veya otopsi
yapilmasinda gorev verilebilecegini diistinmekteydi (p<0,001) ve adli makamlarin
pratisyen hekimden goriis alabilecegini ifade etti (p<<0,001) (Tablo 27).

“Resmi makamlarin (mahkemeler, savcilik makami vb.) tibbi bir konu
hakkinda sizden goriis istemesi halinde ilgili makama goriis bildirmek zorunda
oldugunuzu diistinliyor musunuz ? ” sorusunda “evet” cevabi her iki grupta yiiksek

bulundu. Gruplar arasinda anlamli farklilik gériilmedi (p=0,056) (Tablo 27).

Tablo 27: Adli tabip sorumlulugu ile ilgili yoneltilen bazi anket sorularina verilen
yanitlarin Adli Tip staj egitimi alan G6grenciler ile almayan 6grenciler arasindaki genel

dagilim
Adli Tip Staj Egitimi
Almamis Alms X? P
n %0 n %0
Evet | 247 | 67,1 | 130 |774*
Adli tabil.).lik l‘nek.in.lligin Hayr 20 109 | 26 | 155 18,410 | <0,001
temel gorevi midir ? .
Bilgim yok 81 220 | 12| 7,1
Adli Tabiplik hizmeti Evet, sadece Adli Tip | 167 | 454 | 66 | 39,3 L744 | 0187
denilince akliniza sadece Adli Hayir, her hekim adli tabiplik ’ ’
R, . . . 201 54,6 | 102 | 60,7
Tip boliimii mii geliyor? hizmeti verebilir
Cok bilgiliyim | 5 14 | 8 | 48
Adli tabip sorumlulugu Bilgili oldugumu diigiiniiyorum 10 2,7 | 21 | 12,5 | 49,995 | <0,001
hakkinda bilgi diizeyi Kismen bilgim var | 283 | 76,9 | 136 | 81,0
Higbir bilgim yok | 70 | 19,0%| 3 1,8
imli inin dig Evet | 330 | 89,7 [150| 89,3
H;I:S'lr:l':l(exe;g’i lllllllllk(lilllgﬂe ' Hayir | 21 5,7 121 7,1 0.684 1 0,710
sorumlulugu Bilgimyok | 17 | 46 | 6 | 3,6
Cok 6nemli | 95 258 | 64 |38,1*
Verilen Adli Tip egitiminin Onemli | 200 | 543 | 76 | 452 | 9,049 | 0,029
onemi Kismen onemli | 60 16,3 | 25 | 149
Onemli olacagini diisiinmiiyorum | 13 3,5 3 1.8
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Tablo 27: Adli tabip sorumlulugu ile ilgili yoneltilen bazi anket sorularina verilen
yanitlarin Adli Tip staj egitimi alan Ogrenciler ile almayan Ogrenciler arasindaki genel
dagilimi (devami)

Adli Tip Staj Egitimi
Almamis Alms X2 P
n %0 n %0

Evet bildirmek zorundadir | 310 | 84,2 [ 150 | 89,3

Adli vakalar: Hayir hasta veya yakini istemedikge 18 49 | 10| 60 5,396 | 0,067
yetkili makamlara bildirme bildiremez ’ ’
Fikrim yok | 40 109 | 8 | 48
: im ol Evet| 101 274 | 133 ]79,2*
Pratlsy'en heklm‘ oli 126,196 | <0,001
muayenesi ve otopsi yapar Hayir 93 253 |16 | 9,5
m? Fikrim yok | 174 | 473 | 19 | 11,3
H Sadece Adli Tip U ’
ay1r, Sadece i Tip Uzmani .n.a 35 05 [ 10| 60
sorabilir

Adli makamlar tibbi bir konu
hakkinda pratisyen hekimden
goriis alabilir mi?

Sadece Uzman hekimlerden goriis

alabilir

Pratisyen hekimden goriis alabilir | 146 | 39,7 | 136 | 81,0*
Bilgim yok | 164 | 44,6 | 11 6,5

23 63 | 11| 65 90,172 | <0,001

Evet| 285 | 774 |145| 86,3
Hayir | 34 | 92 [ 10] 6,0
Fikrim yok | 49 133 | 13 | 7,7

Adli Makamlara goriis
bildirme zorunlulugu var m?

5,749 | 0,056
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4. TARTISMA

Ulkemizdeki saglik sistemi, mevcut yasal diizenlemeler ve adli tabiplik
hizmetlerinin ylriitiilmesi ile ilgili mevzuat maddeleri incelendiginde pratisyen
hekimlere ve oOzellikle de birinci basamakta gorev yapan hekimlere adli tip
hizmetleri ile ilgili pek ¢ok sorumluluk ve gorev yiiklendigi goriilmektedir.

Adli Tip, tibbi bilginin adalet yonetimine uygulanmasi ve c¢alismasidir (56).
Adli sistemin giderek daha fazla incelenmesi ve adli tibbin uzmanlik niteliginin
taninmasi, bu disiplinin akademik bir temele duyulan ihtiyacin1 dogurmustur. Ancak
biitlin hekimler uzman olduklar1 alan fark etmeksizin adli tabiplik hizmetinin
gerektigi durumlarda yerine getirmekle yiikiimliidiir (57). Bu nedenle, bir hekimin
yetismesi i¢in Adli Tip alaninda mezuniyet dncesi ve sonrasi var olan, onlara yararl
bilgi ve beceriyle beraber bilimsel bilgileri 6zgiir bir sekilde aramalarin1 ve bu
bilgileri diizgiin bir sekilde kullanmalarini, giincellemelerini ve pratiklerini gegerli
hale getirmelerine dair yetenekleri saglayan egitim cok 6nemli bir yer tutmaktadir.
Ek olarak eylemlerinin sonuglarini sadece saglik ac¢isindan degil, ayn1 zamanda hasta
haklarin1 ve onlarin yasam kalitelerini de gz oniinde bulundurarak yasal, sosyal ve
ekonomik alanlarda da farkinda olmalidirlar (12).

Glinlimiizde adli tip lisans egitimi, farkli tanimlar ve yargi sisteminin adli
organizasyon yapisindan kaynaklanabilecek farkli iceriklere ragmen diinya capindaki
bir¢ok tip fakiiltesinde mevcuttur (56,58).

Ancak iilkemizde mezuniyet oncesi adli tip egitiminin yeterli olmadig1 ve bu
nedenle doktorlarin adli hekimlik goérevini en c¢ok korkulan gorev olarak
nitelendirdikleri yapilan c¢alismalarda ortaya koyulmustur (59). Mezuniyet Oncesi
Tip Egitimi Ulusal Cekirdek Egitim Programi’nda (UCEP) tip fakiiltesi
ogrencilerinin hukuki ve adli durumlarda uygun karar verme, yonetme konusunu
mezuniyet oncesi tip egitimi ulusal yeterlikler kapsaminda oldugunu belirtmis, adli
olgu muayenesi yapma, 6lii muayenesi yapma, adli rapor hazirlama ve 6liim belgesi
diizenleme gibi konular temel hekimlik uygulamalarinin i¢ine alinmistir. UTEAK 1n
diizenledigi Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi Ulusal Standartlari’nda da, tip fakiilteleri
egitim programlarinda adli tip konular1 genel hekimlik becerilerine iliskin

uygulamalarin icerisinde yer almasi gerektigi belirtilmistir (15).
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Tip fakiiltesi Ogrencilerinin  adli tip egitimlerini ve adli tabip
sorumluluklarinin farkindaliklarin1 degerlendirmek iizere yapmis oldugumuz anket
uygulamasinda, c¢alisma grubumuzda toplam 536 kisinin 327’si (%61) kadin,
209’unun (%39) erkek oldugu goriilmiistiir (Bkz. Tablo 4). Calismamizda kadin
katilimc1 oranin erkek katilimeilara nazaran %21 oraninda ytiksek ¢ikmasinin nedeni,
Universitemiz tip fakiiltesi dgrenci sayisindaki kadinlarin oraninin (%59,6) erkek
(%40,4) oranina gore fazla olmasindan kaynakli beklenen bir sonu¢ oldugunu
diisiinmekteyiz (Bkz. Tablo 2). 2017-2018 yilinda tiim Tiirkiye’de 6grenim gormekte
olan 86459 tip fakiiltesi 6grencisinin 43579°nun kadin 6grenci oldugu oranin ise %
50,4 oldugu bildirilmistir (60). Fakiiltemiz’ in kadin orani1 tiim Tiirkiye tip fakiiltesi
ogrencilerine gore % 10’dan daha fazla bir oranda oldugu goriilmektedir.

Anket calismasma katilan kadin oraninin Fakiiltemiz 6grencilerinin kadin
cinsiyet oranina gore bir miktar lizerinde olmasi kadin dgrencilerinin egitim-dgretim
doneminde derslere devam etme oraninin erkeklere gore yiiksek oldugu ve erkeklerin
anket calismasma katilma egiliminin kadinlara nazaran diisik oldugunun
gbzlemlenmesi nedeni ile ankete katilan kadin oranini biraz daha yiikseltmis oldugu
kanaatindeyiz.

Yapmis oldugumuz anket ¢alismasina katilan 6grencilerin yaslarinin 18-28
yas ve katilimcilarin yas ortalamasinin 21,83+2,08 oldugu goriilmektedir (Bkz.
Tablo 5). Tiirkiye’deki tiniversite egitimi mevcut hali ile ortalama olarak 18 yas
bitimi 19 yas icerisinde basladigi ve buna ek olarak 6 yillik tip fakiiltesi egitimi
eklendiginde 24 yas civari egitimin tamamlandig bilinmektedir. Calismamizda yas
acisindan bakilan standart sapma degerleri bu agidan paralellik gostermekte olup,
yas ortalamasinda goze ¢arpan yiiksek veya diisiik ortalama tespit edilmemistir.

Ankete katilan 6grencilere yoneltilen “Meslek hayatinizda hekimlik gorevini
hangi boliimde yapmak istersiniz?” sorusuna % 76,1°’1 (n=408) herhangi bir tipta
uzmanlik alami diisiindiigiinii, % 15,5’1 (n=83) hekimlik meslegini hangi alanda
yapacagi konusunda kararsiz olduklarini belirtmiglerdir. % 4,5°1 pratisyen aile hekimi
(n=24), % 2,2’si pratisyen acil hekimi (n=12) olmay1 diisiindiiklerini, % 1,7’si ise
Adli Tip Uzmani (n=9) olmak istedigini belirtmistir (Bkz. Tablo 7). Soruya verilen
cevabin bliylik oranda herhangi bir uzmanlk alani oldugu goriilmektedir. Bir diger

soru olan “Uzman hekimlik diisiinecek olsaniz hangi boliimii tercih edersiniz?”

48



sorusu soruldugunda grubun % 35,6’st (n=191) Dahili Tip Boliimleri’ni
disiindiigiinii, % 29,9’unun (n=160) ise uzmanlik alanmi i¢in herhangi bir karar
vermediklerini, % 25,0’1 Cerrahi Tip Boliimleri’ni (n=134), % 7,5’i Temel Tip
Bilimleri’ni (n=40) diisiindiiglinii belirtmislerdir (Bkz. Tablo 8). Tim dénem
ogrencilerine bir biitlin olarak bakildiginda biiyiik cogunlugunun bir uzmanlik alanm
diisiindiigiinii gormekteyiz. Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi’nde Alper ve
Ozdemir’in 2004 yilinda yayilanan bir anket ¢alismasinda (61), 1. sinif dgrencilerin
tip egitimi sonrasi meslekten beklentileri ile ilgili sorulara alinan yanitlarda;
ogrencilerin % 58,8’1 Tipta Uzmanlik Sinavini (TUS) hemen kazanarak uzman
olmak istedigini belirtmistir. Bu oran bizim c¢alismamizda %71,7 olarak
bulunmustur. Son sinif tip fakiiltesi 6grencilerine yapilan benzer baska bir anket
calismasinda, 6grencilerinin %56’sinin mezuniyet sonras1 géreve baglamadan TUS’a
calismay1 planladigr bildirilmistir (62). Bizim yaptigimiz ¢alismada ise son sinif
ogrencilerinin % 65’inin herhangi bir uzmanlik alanini diislindiigiinii belirttigi
goriilmektedir (Bkz. Tablo 7). 1. sinif ve son smif Ogrencilerinden elde ettigimiz
sonuclar yapilan diger c¢aligmalara gore yiiksek bulunmustur. Bunun sebebinin
yapilan calismalarin lizerinden zaman gectigi ve yillar igerisinde degisen saglik
politikalart nedeni ile pratisyen hekimligin zaman igerisinde degersizlestirilmesi ve
toplumdaki sayginliginin azalmasi nedeniyle, hekim adaylarmin toplumda statii
sahibi olabilmek adina pratisyen hekim olarak kalmak istemediklerini, herhangi bir
tipta uzmanlik alaninda gorev yapmak istediklerini diistinmekteyiz.

Pratisyen hekimlerin keyfi gorevlendirmeleri, alanin bilgisine yeteri kadar
sahip olmadan hizmet verdirilmesi, verilen hizmet ve emegin karsiligi olan
ticretlendirmenin yapilmamasi, bu alanda saglikli ve nitelikli hizmet verilmesini de
engelleyen baslica konular oldugu belirtilmistir (25).

Tip fakiiltelerinde de egitimin daha onceki yillara gore daha ¢ok uzmanlik
alaninda gorev yapacak hekim adaylari yetistirme yoniinde oldugu goériilmektedir. Bu
konudaki goriisleri sorulmak iizere son siif dgrencilerine 2011 yilinda yapilan bir
anket caligmasinda 6grencilerin %63,1°1 (n:178) aldiklar1 egitimin birinci basamak
hizmet sunumuna degil, uzmanlagsmaya yonelik oldugunu diisiindiigii tespit

edilmistir. Tip fakiiltesi egitiminin pratisyen hekim yetistirmekten uzaklastigini,
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Tiirkiye’deki tip egitiminin ¢ok yilikli bir miifredatla yiiriitilmekte oldugu da bu
durumun bir gostergesi olabilecegi belirtilmistir (63).

Ogrencilerden alinan cevaplardan, hekimlik mesleginde klinik branslarin
daha cok tercih edildigi, 6zellikle de cerrahi olmayan klinik boliimlerin daha ¢ok
istendigi goriilmektedir. Bu durum ise cerrahi boliimlerde calisma sartlarinin agir
olmasi, hak edilen maddi ve manevi karsiligin alinamadiginin diisiiniilmesi ve
Ogrencilerin caligma sartlarinin biraz daha rahat oldugunu diisiindiigi dahili
boliimlerin daha ¢ok tercih edildigini diisiinmekteyiz.

Tip fakiiltesi 6grencilerinin degisen oranlarda 6zellikle de uzmanlik alaninda
hekimlik meslegini yerine getirmeyi diisiindiikleri ortadadir. Bu nedenle her hekimin
yasal diizenlemelerde ve ilgili mevzuatlardan kaynaklanan ve iizerinde bulunan adli
tabip sorumlulugunun farkinda olmasi gerekmektedir. Adli Tip basta olmak {izere
acil servisler ve aile saglig1 merkezi gibi birinci basamak saglik hizmetinin verildigi
kurumlarda oldugu gibi hekimligin bazi alanlarinda daha fazla olmakla beraber
hekimligin her alaninda adli vaka ile karsilagsma, bunu goren ilk hekim olma dolayisi
ile yasal diizenlemelerde bulunan saglik meslegi mensubunun bu adli olgular yetkili
makamlara vakit kaybetmeden bildirmesi ve adli raporunun eksiksiz bir sekilde
diizenlenmesi gerektigini aksi halde yasalar oniinde sorumlu olacagini bilmesi
gerekmektedir.

“Birinci derece yakinlariniz veya yakin c¢evreniz igerisinde adli tibbi
ilgilendiren konularda bilgi alabileceginiz kisi ya da kisiler var mi?” sorusuna cevap
veren Ogrencilerin % 80,2’si (n=430) cevrelerinde bu konular hakkinda bilgi
alabilecegi kisi olmadigimmi belirtmislerdir. Adli Tip staj egitimini almayan
ogrencilerin %83,4’1 staj alan 0grencilerin ise %73,2’sinin bu soruya “hayir” olarak
cevap verdigi goriilmektedir. Bu konularda 6grencilerin bilgi alabileceklerini
disiindiikler1 yakin c¢evredeki kisilerin biliylikk oranda olmadigimi belirttigi
goriilmektedir.

Universitemiz’ de 5. sinifta verilen adli tip staj egitimi dncesi adli tip dersleri
stire olarak az olmas1 ve se¢gmeli ders olarak sunulmasina ragmen tercih edilmesi
bakimindan diisiik olmas1 ve ders yogunlugunun az olmasi sebebi ile tip egitiminde,
adli tip staj egitimini alana kadar 6grenciler i¢in bilgi edinilmesi bakimindan klinik

branglara gore daha diisiik seviyede kalmaktadir. Buna paralel olarak adli tibbi
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konularda bilgi alabilecegini diislindiigii kisiler de, staj egitimini alana kadar diisiik
oranda kaldig1 kanaatindeyiz. Buna ek olarak staj egitimi alinirken 6gretim iiyesi ile
kurulan iliskiler, arastirma gorevlisi doktorlar ile yapilan goriismeler, aldiklar1 teorik
ve pratik egitimlerde edindigi ¢evre gibi durumlar 6grencilerin adli tibbi konularda
bilgi alabilecegi kisilerin arttigin1 diisiinmektedir. Calismamizda staj alan
ogrencilerin bu konudaki goriislerinin, staj almayan 6grencilere gore daha yliksek
oranda olumlu cevap vermesinin bunun bir neticesi oldugunu diisiinmekteyiz.

Hekim adaylarinin aile bireylerinden veya akrabalarindan bu konu hakkinda
bilgi alabilecegi kisiler olmakla birlikte bu mevzuda hekimlere yol gosterecek olan
basta mezuniyet dncesi adli tip egitiminden edindikleri bilgi ve tecriibeler olacaktir.
Klinik staj ve son siif egitimlerinin de bu konuda katki sunacagi ortadadir. Bir
digeri ise meslek hayatinda cevresinde edinecegi hekimlerin, adli tibbi konularda
kendi tecriibe ettigi ve 6grendigi konular hakkinda bilgi sunmasi olacaktir. Alinan
adli tip egitimi, klinik egitimler ve edinilen ¢evreye ek olarak adi olgular ile
karsilagmalar1 ile edinecekleri tecriibelerin  kendilerine katki saglayacagi
diisiincesindeyiz. Hepsi bir biitiin olarak ele alindiginda adli tibbi konularda
hekimlerin ve hekim adaylarinin bilgi alabilecegi kisilerin biiyiik ¢cogunlugunun yine
hekimlerden olusacagi bir gergektir. Bu konuda hekimlere yapilan bir anket
caligmasinda yoneltilen “Adli tip konusunda sorunla karsilasildiginda kime
danisirsiniz?"  sorusuna %@86,3’linlin daha deneyimli hekimlere danistigini,
%68,6’sinin ise bu konudaki yazili kaynaklara baktigini, %49,0’mnin ise adli tip
uzmanina danistigini belirtmistir (9). Yapilan bu calismadaki oranlar bu konu
hakkindaki diistincelerimizi desteklemektedir.

Hekimlerin meslek uygulamalarindan dolay1 yasalar oniinde sorumlu oldugu
bu nedenle saglam bir hukuk bilgisine sahip olmalar1 gerektigi, ¢linkii her zaman
gerekli bilgiyi alabilecek bir danisman bulmasinin olanaksiz oldugu belirtilmistir
(64). Aksi takdirde TCK’nun 4. maddesine gore kanunlar1 bilmemenin bir gerekge
olmayacag bilinmelidir (53).

“Sizce bir hekimin adli tabip olarak hizmet vermesinin hekimligin temel
gorevlerinden biri oldugunu diisiintiyor musunuz?” sorusuna cevap veren
ogrencilerin % 70,31 (n=377) bu gorevin hekimligin temel gorevlerinden birisi

oldugunu diisiinmektedir (Bkz. Tablo 9). Adli Tip staj egitimini alanlarin %77,4’,
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almayan Ogrencilerin %67,1°’1 evet cevabini vermistir. Bu soruda staj alan ve
almayan Ogrenciler kiyaslandiginda istatistiksel olarak staj egitimini alan
ogrencilerde bu oran yiiksek bulunmustur (Bkz. Tablo 27). Staj almamis 68rencilerin
% 22’si ise bilgisinin olmadigint belirtmistir. Donem 2 6grencilerinin ise %
56,2°sinin (n= 50) ise en diisiik oranda bu soruya hayir yanitim verdigi goze
carpmaktadir. Staj alan 6grencilerin almayan 6grencilere gore yiiksek oranda cevap
vermesine karsin adli tip staj egitimi alan 6grencilerden %15,5’1 (n=26) bu konuda
hayir cevabmi verdigi, % 7,1°1 (n=12) ise bilgisinin olmadigin1 beyan etmistir. Bu
oranlarin kismen diisiik oldugu, staj almayan 6grencilerde “Evet” cevabi verenlerin
oranin biraz daha diisiik olmasi beklenmekle birlikte bu konuda &grencilerin
tiimiinde bilgi ve diislince olarak bazi eksiklikler oldugu goriilmektedir. Pratisyen
hekimlerin adli tip uygulamalarinda yasadigi sorunlarin arastirildigi bir ¢alismada
%78’inin yasal mevzuati yeterince bilmedigi ifade edilmistir (65). Ogrencilerin, adli
tabiplik hizmetlerinin hekimlik mesleginin temel gorevlerinden biri oldugunu
diisiinmelerine ragmen Ogrencilerin bu konuda ki yasal mevzuati tam olarak
bilmediklerini diistinmekte olup bu konudaki egitim programlarinin daha da
arttirllmas1 kanaatindeyiz.

Ulkemizde adli hekimlik cercevesindeki hizmetler, gegerli olan yasalara
istinaden Adalet Bakanligi’na bagli Adli Tip Kurumu, Saglik Bakanligi’na bagh Aile
Saglik Merkezleri (ASM) ve Hastaneler olmak {izere tiim saglik birimleri,
Universitelere bagli Adli Tip Anabilim Dallar1 ve Adli Tip Enstitiileri tarafindan
yerine getirildigi belirtilmistir (66). 1219 sayili Tababeti Suabati Sanatlarinin Tazi
Icrasina Dair Kanun’un 11. maddesinde “Mahkemeler bilirkisi olarak bu kanun ile
Tiirkiye’de hekimlik yapma yetkisine haiz hekimlere bagvurabilirler” ayrica 224
sayil1 Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hakkindaki Kanun’un 10. maddesinin
verdigi yetkilere dayanilarak pratisyen hekimler de dahil olmak {izere tiim hekimlerin
saglik konusunda adli bilirkisi olarak sorumlulugunun oldugu goériilmektedir (42,45).

Hekimlerin asli gorevlerinden birisi de adli tabiplik hizmetidir. Objektif bir
sekilde eksiksiz ve Adli Tip Bilimi’ne uygun olarak diizenlenmis raporlar, adaletin
zamaninda ve dogru tecellisi i¢in olduk¢a dnemlidir. Adli raporlar ¢ogunlukla adli

olguya ilk miidahale eden hekimler tarafindan diizenlenmekte olup, s6z konusu
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olayla ilgili adli siirecte diizenlenen bu ilk rapor, temel adli tibbi kaniti
olusturmaktadir (67).

Aile Sagligi Merkezleri (ASM) ile birlikte her ilgede bir Toplum Sagligi
Merkezi (TSM) kurulmus olup bu kurumlarin okul, ¢evre ve is sagliginin yaninda
adli tabiplik gorevlerinin de bulundugu belirtilmistir (68).

Adli tabiplik hizmetleri goriildiigii lizere c¢esitli kurumlarda bilirkisilik
hizmeti olarak sunulmasina karsin yasalarin da belirttigi gibi gerektigi zaman bu
konuda hizmet verilmesinin her hekimin temel gorevlerinden biri oldugu
goriilmektedir.

Hekimligin hangi alaninda olursa olsun hekimlerin adli tibbi konular ile
karsilasacagi muhtemeldir. Bu nedenle adli tip egitimlerinin baslica amaci
Ogrencilere adli tabiplik hizmetinin sadece Adli Tip bdliimiiniin vermesinin zorunlu
olmadigi, pratisyen bir hekimin ya da farkli bir uzmanlik alaninda meslegini icra
eden bir hekimin de goriis sorulmasi halinde adli tabiplik yapabilecegi bilgisinin
verilmesidir. Bu baglamda 6grencilere sordugumuz benzerlik gdsteren bir diger soru
olan “Adli tabiplik hizmeti denilince akliniza Adli Tip boliimii mii geliyor ?” sorusu
yoneltildiginde ise sadece Adli Tip boliimii gelenlerin orani1 % 43,5 (n=233) iken, her
hekimin adli tabip hizmeti verebilecegini diislinenlerin orant % 56,5°di (n=303)
(Bkz. Tablo 10). Adli Tip staj egitimini alanlarin %60,7’s1, almayan Ogrencilerin
%54,6’s1 her hekimin adli tabiplik hizmeti verebilecegini belirtmistir. Bu soruda staj
alan ve almayan Ogrenciler kiyaslandiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik
gozlenmemistir (Bkz. Tablo 27). Ogrencilere yéneltilen bu sorudaki oranlara tiim
donemlere ayr1 ayr1 bakildiginda birbirlerine yakin oranda olmak iizere en yiiksek
oranda (% 63,7) donem 6 Ogrencilerinin, sonrasinda ise 5. sinif dgrencilerinin (%
58,0) bu soruya ‘“hayir” cevabim verdikleri goriilmektedir. Staj egitimini alan ve
almayan oOgrencilerin, “her hekim adli tabiplik hizmeti verebilir” cevaplarinin
beklenenden oldukga diisiik oldugu goriilmektedir.

Adli tabiplik hizmetleri Adli Tip Kurumu ve ona bagli kuruluslar olmak iizere
Universitelere bagli Adli Tip Anabilim Dallari’'nda agirhikli olarak yiiriitiildiigii
bilinmektedir (66). Ancak bu konuda staj alan 6grenciler basta olmak iizere tiim tip
fakiiltesi 6grencilerinin her hekimin adli tabiplik vazifesini yapabilecegi, sadece Adli

Tip alaninda calisan kisilerin bu konuda sorumlu olmadigi, her hekimin yasalarda
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bahsi gectigi iizere bilirkisilik gorevi yapabilecegini bilmesi ve bu konuda yeterli
seviyede bilgilendirilmesi gerekmektedir. Bu soruda tim donemlerden alinan
cevaplarin %44,2 sinin, staj alan 6grencilerini ise %39,3’iiniin adli tabiplik hizmeti
denilince sadece adli tip boliimiiniin geliyor olmasini belirtmesi, 6grencilerin staj
egitiminde bu konu {izerinde tam bir bilgi sahibi olamadiklarini, genel olarak teorik
bilgi yiikiiniin adli tibbi konularda yogunlagtigi ama adli tabip sorumlulugu
konusunda 6grencilerin bilgisini arttiramadiklar1 kanaatindeyiz.

“Adli Tabip sorumlulugunun ne oldugu hakkinda bilginiz var mudir?”
sorusuna calisma grubunun % 70’i (n=375) adli tabip sorumlulugunun ne oldugu
hakkinda bilgisinin oldugunu belirtmistir. Bu soruya 6. ve 5. siniflarin sirasi ile %
82,5 ve % 78,4 oranlar1 en yiiksek oranda “evet” cevabi verdikleri goriilmiistiir. En
diisiik oranda (% 60,7) ise cevap veren smifin donem 2 O6grencilerinin oldugu
goriilmustiir (Bkz. Tablo 11). Yoneltilen bu soruda bilgi diizeyini 6lgmek icin degil
sorumluluk bilincinin olup olmadigin1 6grenmek amaci ile sorulmus olup, alinan
cevaplar incelendiginde; 4. sinif klinik staj egitimleri ile baslayan tip fakiiltesi
siirecine ek olarak 5. smifta alinan Adli Tip dersleri ile devam eden, hekimlik
meslegine baslamadan once internliik egitimi ile son bulan tip fakiiltesi egitim
siirecinin bu soruya verilen yanitlarin oramim1 artan bir sekilde etkiledigi
gorilmektedir. Donem 4 6grencilerinin bu soruya verdikleri yanitlarin oran1 % 70,8
iken donem 5 ve donem 6 Ggrencilerinin oram sirast ile % 78,4 ve % 82,5 oldugu
goriilmektedir. Bu siire¢ igerisinde adli tabip sorumlulugu hakkinda bilgisinin
oldugunu belirtenlerin oram1 giderek ylikselen oranlarda olmasmin o6grencilerinin
edindigi tecriibeler, alinan adli tip staj egitimi, klinik staj derslerinde islenen konular
ve Ozellikle acil servis rotasyonu olmak {iizere internliik egitiminin etkisinin
bulundugu diisiincesi igerisindeyiz. Bir diger sorumuz olan ve bu soru ile iligkisi
bulunan “Adli Tabip sorumlulugu hakkinda bilgi diizeyinizin ne kadar yeterli
oldugunu diigiiniiyorsunuz?” sorusuna ise % 78,2 (n=419) kismen bilgisinin
oldugunu, % 13,6’sinin ise higbir bilgisinin bulunmadigini, % 5,8 (n=31) bilgili
oldugunu diisiindiigiinii ve % 2,4’ilinlin (n=13) ise ¢ok bilgili oldugunu belirtmektedir
(Bkz. Tablo 12). Adli Tip staj egitimi almayan 6grencilerin % 19 ‘unun adli tabip
sorumlulugu 1ilgili hicbir bilgisinin olmadigin1 belirttigi goriilmektedir. Staji alan

ogrencilerin % 81’1, staj1 almayan 6grencilerin %76,9’u ise kismen bilgili oldugunu,
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staji alan Ogrencilerin % 12,5 inin bu konu hakkinda bilgili oldugunu belirttigi
goriilmektedir. Yoneltilen bu soruda staji alan ve almayan Ogrenciler arasinda
istatistiksel olarak anlamli farkliik bulunmustur. (Bkz. Tablo 27) Ogrencilere
yoneltilen bu soru da ise adli tabip sorumlulugu hakkindaki bilgi diizeyini 6lgmek
icin yoneltildi. Tiim donem 6grencilerinin verdigi yanitlar degerlendirildiginde tiim
donemlerde adli tabip sorumlulugu hakkinda kismen bilgilerinin oldugunu
belirtenlerin oran1 birbirine yakin oldugu gériilmektedir. Universitemiz’ de adli tip
dersleri Donem I-III 6grencilerine 4 saat, Donem V Ogrencilerine 72 saat olmak
lizere 2 haftalik staj egitimi, son sinif ve Donem IV 6grencilerine ise 1 aylik segcmeli
staj olarak sunulmaktadir (Bkz. Tablo 3). Verilen cevaplarda da tim donem
Ogrencilerinin adli tabip sorumlulugu konusunda kismen bilgilerinin oldugunu
belirtmeleri de alinan egitimler ile orantili oldugu kanaatindeyiz. Adli Tip derslerinin
her donemde goriilmesi ve bu nedenle giderek artan bilgi diizeyi ve tecriibeleri
sebebi ile adli tibbi konularda iist donemlerin sorumluluk bilgi diizeyinin daha da
fazla oldugu goze c¢arpmaktadir. Ancak gene de yeterli oranlarda olmadigi
goriilmektedir. Staj egitimi alan 6grencilerden bilgili oldugunu diisiinenlerin oran1 %
12,5 olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu oranlarin ¢ok daha fazla olmasi gerektigini, bu
konudaki eksikliklerin ancak verilecek daha kaliteli egitimlerle asilabilecegi ve
ogrencilerin bu konudaki bilgi diizeylerinin “kismen” olmasindan Gteye tasiyip
kendilerini “bilgili” hissedecekleri seviyelere tasimak gerekmektedir.

Calisma grubumuza “Adli Tip hizmetleri nelerdir?” seklinde yoneltilen
sorumuz birden fazla isaretlenebilecek sekilde diizenlenmis olup bu soruya verilen
cevaplarin ¢calismamizda “Otopsi” isleminin en sik bilinen adli tip hizmeti oldugunu
goriilmektedir (Bkz. Tablo 13). Calismaya katilanlarin %95 inin otopsi isleminin bir
adli tip hizmeti oldugunu bilmektedir. En sik bilinen diger adli tip hizmeti ise %94,6
lik oran ile “Adli Rapor Diizenleme” islemi oldugu goriilmektedir. Bu iki adli tip
hizmetinin tim siniflara bakildigi zaman ortak olarak en sik bilinen adli tip
hizmetleri oldugu bulunmustur. Bu iki hizmetin en ¢ok bilinme nedeninin ise
otopsinin pratik alanda en ¢ok uygulanan ve bilinirligi halk arasinda oldugu gibi
hekim adaylarimin temel olarak bildigi 6zellikle de staj egitimi alan 6grencilerin
katildig1 ve derslerde de iistiinde temel olarak durulan bir konudur. Hekimin

adaylarinda bu konu hakkinda nerede ise tama yakin bir bilinirlik s6z konusudur.
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Zaten de olmasi ongoriilen budur. Caligmaya katilanlarin %89’u “Cinsel Saldir1
Muayenesi” %69,8’nin  “Yas Tayini”, % 61,2’sinin “Tibbi  Hatalarin
Degerlendirilmesi” %60,1°’nin “Yarali Muayenesi”, %59,9’nun “Magdur ya da
Sanigin Ruhsal Degerlendirilmesi”, %55’inin “Yazili1 Belge ve Imza Incelenmesi”,
%53,2’sinin ise ‘“Maluliyet Derecesinin Degerlendirmesi” hizmetlerinin adli tip
birimlerince verildigini bildigi goriilmektedir. Bu sorudaki amac¢ adli tip
hizmetlerinin neler oldugu konusundaki bilgilerini 6l¢gmek adina yoneltildi. Ciinkii
adli tip hizmetlerinin neler oldugunu bilmenin de sorumlugun farkindaligini bilme
acisindan dnem tagimaktadir.

Anket ¢aligmamizdan tim donem o6grencilerinin verdigi yanitlara bakildigi
zaman otopsi, adli rapor diizenleneme ve cinsel saldirt muayenelerinin yiiksek oranda
bilindigi ancak diger adli tip hizmetlerinin bilinilirliginde biiytik bir diisiikliik oldugu
goriilmektedir. Otopsi islemi, adli rapor diizenleme ve cinsel saldiri muayeneleri hem
pratikte en sik uygulanan hizmetler olmasi hem sosyal agidan ilgi ¢eken konular
olmasi sebebi ile tiim donem Ggrencileri arasinda ¢ok yiiksek oranda biliniyor olmast
beklenen bir sonuctur. Her donemde Ogrenciler arasinda yakin oranlarda
bilinirliginin olmas1 Adli Tip staj egitiminin bu 3 adli tip hizmetinin bilinirligini ¢ok
da fazla degistirmedigi goriilmektedir.

Yas tayini, Tibbi Hatalarin Degerlendirilmesi (malpraktis), Magdur ya da
Samgm Ruhsal Degerlendirilmesi, Yazili Belge ve imza Incelenmesi, Maluliyet
Derecesinin Degerlendirmesi gibi konularda staj alan ve almayan Ogrencilerin bilgi
diizeylerinin ¢ok olmadig1 goriilmektedir. Bunun nedeni staj egitimi doneminde bu
konulara ¢ok fazla yer verilmemesi, staj egitimi Oncesi ise siirenin kisitli olmasi
nedeni ile bu konulara hi¢ deginilmemesi olarak gdrmekteyiz. Ayrica bu tiir konular
birinci basamak adli hekimlik uygulamalar1 arasinda yer almamasi, bazi
degerlendirmelerin 6zel adli tibbi yaklasim gerektirmesi cihetiyle bu konulardaki
bilinirligin otopsi, adli rapor hazirlama ve cinsel saldir1 muayenelerine gore diisiik
oldugu ortadadir. Adli tabiplik hizmetlerinin neler oldugu konusunda halka sorulan
bir anket c¢aligmasinda katilanlann %94’ otopsi, %81,8’1 adli rapor diizenleme
%29’u ise cinsel saldirt muayenelerinin adli tabiplik hizmetleri oldugunu

belirtmislerdir (69).
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Bu calismadan elde edilen veriler ile bizim c¢alismamiz karsilastirildiginda
otopsi haberlerinin yazili ve gorsel basinda ¢ok yer alan ve ilgi ¢ekici haberler olmasi
ile toplumun her kesimi tarafindan bilinirliginin yiiksek oldugu, ancak adli rapor
diizenleme ve cinsel saldir1t muayeneleri gibi diger tibbi konularda beklendigi tlizere
hekim adaylarinin bilgisinin ¢ok daha iyi oldugu ve bilinirliginin fazla oldugu
goriilmektedir. Hem tibbi bir konu olmasi hem de alinan adli tip egitimleri basta
olmak iizere Ogrencilerin bu konularda bilgi diizeylerinin hekim olmayanlara gore
cok daha iyi olmasinin beklenen bir sonug oldugu kanaatindeyiz.

“Ulkemizde Adli Tip bilirkisilik hizmetleri hangi kurumlar tarafindan
vapilmaktadir ?” Sorusu anketimiz birden fazla sik isaretlenebilen bir diger sorusu
olmakla birlikte bu soruya verilen cevaplar incelendiginde; Calismaya katilan
Ogrencilerin adli tip bilirkisilik hizmetlerinin verildigi kurumlar arasinda en sik
bildikleri kurumunun Adli Tip Kurumu (%94,8) oldugu goriilmektedir. ikinci sirada
Universite Hastaneleri (%70,7), daha sonra Devlet Hastaneleri (%42,7), Aile Saghig
Merkezleri (%13,1) ve Ozel Hastane ve Muayenehanelerin (%21,6) geldigi
goriilmektedir (Bkz. Tablo 14). Calismaya katilanlarin %94,8’inin Tiirkiye’de adli
tip bilirkisilik hizmetlerinin Adli Tip Kurumu tarafindan verildigini bildigi tespit
edilmis olup, bu konuda halka yoneltilen bir anket calismasinda ise bu oranin % 84
oldugu belirtilmistir (69). Ankete katilan 6grencilerin 70,7 sinin Tiirkiye’de Adli Tip
bilirkisilik hizmetlerinin tiniversite hastaneleri tarafindan verildigini bildigi, yukarida
bahsedilen ayn1 c¢alismada hekim olmayan kisilerin Samsun ili igin
degerlendirilmesinde ise Tlniversite hastaneleri diyen orami %61 oldugu tespit
edilmistir (69). Tip fakiiltesi 6grencilerinin bu soruya verdigi yanitin oldukga diisiik
oldugu, bu oranlara bakildiginda Adli Tip Kurumu dist merkezlerin adli tip
hizmetleri verildiginin bilinirligi ¢ok daha az oldugu goriilmektedir.

Adli Tip denilince toplumun her kesiminde ilk akla gelen kurumun Adli Tip
Kurumu oldugu goriilmektedir. Bunun nedeni ise 20.04.1982 tarih ve 17670 sayih
resmi gazetede yayinlanan 14.04.1982 tarih ve 2659 sayili “Adli Tip Kurumu
Kanunu” ile kurulan Adli Tip Kurumu, bu kanunun 1. maddesinde; “Adalet islerinde
bilirkisilik goérevi yapmak tizere Adalet Bakanli§i’na bagli Adli Tip Kurumu
kurulmustur” seklinde tanimlanmistir. Aynm1 kanunun 2. maddesinde Adli Tip

Kurumu’nun goérevi “mahkemeleri ile hakimlikler ve savciliklar tarafindan

57



gonderilen Adli Tip ile ilgili konularda bilimsel ve teknik goriislerini bildirmekle
yiikiimliidiir” seklinde tanimlanmaistir (44). Bu yayimlanan kanun ile beraber adli tip
bilirkisilik hizmetlerinin ¢ok biiyiikk bir kisminin Adli Tip Kurumu tarafindan
verilmeye baslandigi, Mahkeme ve savciliklarin Adli Tip Kurumunu adli tip
bilirkisilik hizmetlerinin uygulamasinda en ¢ok tercih ettikleri kurum konumuna
gelmis olmasi gosterilebilir.

Dikkati ¢eken bir diger husus ise iiniversite 6grencilerinin % 30’a yakini,
tiniversite hastanelerinin adli tibbi hizmet vermedigini diisiinenlerin oldugu
goriilmektedir. Adli tip stajin1 almayan 6grencilerde bu oranin daha da fazla oldugu
goriilmektedir (Bkz. Tablo 14). Oysaki Adli Tip Kurumu kanunun 31. maddesinde
“Yiiksekogretim Kurumlar1 veya birimleri, adli tip mevzuati ¢ergevesinde adli tip
olaylarinda ve diger adli konularda Ceza Muhakemeleri Usulii Kanununa gore resmi
bilirkisi sayilir” seklinde yasal diizenlemenin yapildig1 goriilmektedir (44).

Ulkemizde hali hazirda 54 Devlet ve 6 Vakif Universitesi, Adli Tip Anabilim
Dali’n1 biinyesinde barindirmaktadir (38). Son yillarda iiniversiteler biinyesinde
kurulan Adli Tip Anabilim Dallari’nin sayisinin artmasi ile birlikte Adli Tip
Anabilim Dallarmin adli tip bilirkisilik hizmetlerine daha aktif bir sekilde katilmaya
basladigi, boylelikle iiniversite blinyesinde Adli Tip Anabilim Dali bulunan illerde
mahkemelerin ve savciliklarin Adli Tip Anabilim Dallari’’min tibbi bilirkisilik
hizmetlerinden daha fazla yararlanmaya baglandig1, ancak {iniversite hastanelerinde
verilen adli tip bilirkisilik hizmetleri artsa da, Tiirkiye genelinde halen Adli Tip
Kurumu adli tip bilirkisilik hizmetlerinde en bilinen kurum olarak etkinligini
siirdiirmeye devam etmekte oldugu ifade edilmistir (69). Katilime1 6grencilerin de
tiniversite hastanelerinin adli tip hizmeti verdiginin bilinirliginin Adli Tip
Kurumu’na gore diisik olmast bu durumu desteklemektedir. Calismamizda da
katilimc1 6grencilerin genel yargisinin adli tip bilirkisilik hizmetlerinin ¢ok ytiksek
bir oranda Adli Tip Kurumu tarafindan verildigi yoniinde oldugu, adli tip bilirkisilik
hizmeti veren kurumlar soruldugunda Adli Tip staj egitimi alan ve almayan
ogrencilerin Aile Saghg Merkezi ve Ozel Hastanelerin adli tibbi konularda goriis
verebilecegini bilme oranlarinin oldukca diisiik oldugu goriilmektedir (Bkz. Tablo
14). Oysaki yasal diizenlemelerimize gore Tiirkiye’de hekimlik yapma yetkisi

bulunan tiim hekimler bilirkisilik hizmeti verebilmektedir (70). Bu nedenle
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hekimlerin gorev yaptig1 devlet hastaneleri, liniversite hastaneleri, 6zel hastaneler,
toplum saglig1 merkezleri, aile sagligi merkezleri gibi kurumlarda adli tip hizmeti
verilebilmektedir. Ancak uygulamada daha siklikla devlet hastaneleri, aile sagligi
merkezleri, 6zel hastane ve muayenehanelerin adli tip bilirkisilik hizmetlerinden
ziyade, adli olaylar sonucu ilk basvurulan saglik merkezleri olarak ¢alistig1 ve adli
olgularin bildirilmesi ve adli olay sonrasi rapor diizenlenmesi isleminin yapildig
merkezler olarak c¢alistiklar1 goriilmektedir. Bu nedenle bu durum 6grenciler
arasinda bu kurumlarin adli tibbi hizmet vermedigi sadece yardimci oldugu
diistincesi igerisinde olduklar1 kanaatindeyiz. Aslinda ilk géren ve tedavi eden
kurumlarin adli acidan tabiplik hizmeti veren ilk kurumlar olmasi, ileride
diizenlenecek raporlarin ilk ve temelini olusturmasi, bu nedenle bu kurumlarinda adli
tip adina 6nemeli ve kilit noktay1 olusturduklar bilinmektedir. Bu 6nemli vazifenin
birer parcasi olan hekim adaylarina hangi kurumda olursa olsun adli tibbi vakalarin
degerlendirildigi ilk hekim olmanin adli tabiplik hizmeti verme adina ne kadar
onemli oldugunun mezuniyet 6ncesi egitimler sirasinda vurgulanmasi gerektigini
diisiinmekteyiz.

"Hekimlerin adli makamlara karsi sorumlulugunun neler oldugu hakkinda ne
kadar bilgili oldugunuzu diistiniiyorsunuz ?” sorusuna ogrencilerin % 76,1 (n=408)
kismen bilgili olduklarii belirttikleri, % 18,3’niin (n=98) bu konu hakkinda hi¢bir
bilgisi olmadigini, % 5,6’sinin ise (n=30) bilgili oldugunu belirttigi goriilmektedir
(Bkz Tablo 15). Dénem 5 6grencilerinin % 85, 2 sinin, Dénem 6 ogrencilerinin ise
%86,3’niin bu konuda kismen bilgilerinin oldugunu belirtmistir. Doénem 1
ogrencilerinin %29,3’ii, Donem 2 6g8rencilerinin % 33,7’°s1, Dénem 3 &grencilerinin
%22’s1 Donem 4 6grencilerinin ise %16,9’unun bu konu hakkinda higbir bilgisinin
olmadig1 seklinde cevaplandirmislardir. Bu konu ile iliskili olarak sordugumuz
“Resmi makamlarin (mahkemeler, savcilik makami vb.) tbbi bir konu hakkinda
sizden goriis istemesi halinde ilgili makama goriis bildirmek zorunda oldugunuzu
diigtiniiyor musunuz?” sorusuna % 80,2’sinin (n=430) bildirmek zorunda olduklarini,
% 11,6’s1 ise (n=62) bu konuda fikrinin bulunmadigini, % 8,2’sinin ise (n=44) goriis
bildirmek zorunda olmadiklarini belirtmiglerdir. Staj egitimi alan 6grencilerin %
86,3’ii, staj almayan ogrencilerin ise % 77,4’ adli mercilerden gelen sorulara yanit

vermek zorunda olduklar1 cevabimi verdigi goriilmiis olup staji alan ve almayan
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Ogrenciler arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmemistir (Bkz.
Tablo 27). Adli makamlar (mahkemeler, savcilik makami vb.) tibbi bir konu
hakkinda pratisyen hekim olarak sizden gériis alabilir mi? sorusuna ise % 52,6’s1
(n=282) pratisyen hekimden goriis alabilecegini, % 32,6’s1 (n=175) bilgisinin
olmadigin1 belirtmislerdir. Ayrica % 8,4’ii ise (n=45) bu konuda sadece Adli Tip
Uzmani’na goriis sorulabilecegini, % 6,3’1i ise (n=34) sadece uzman hekimlerden
goriis alinabilecegini ifade etmislerdir. Staj egitimi alan 6grencilerin % 81,01
pratisyen hekimlerden adli tibb1 konularda goriis alinabilecegini belirtirken staji
almayan Ogrencilerin  %44,6’s1 bu konuda bilgisinin olmadigint belirtmistir.
Yoneltilen bu soruda staji alan ve almayan Ogrenciler arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik tespit edilmistir (Bkz. Tablo 27).

Adli makamlarin hekimlerden goriis almasi ise hastayi ilk goren hekim olma
durumu ya da bir sekilde hastanin tedavisinde bulunma gibi durumlarda adli bir
zemini olusturacak olan bilginin sorulmas: halinde goriis belirtilmesi bir
zorunluluktur. Ciinkii ilk bulgularin neler oldugu konusunda en dogru cevap
verebilecek kisi ilk goren hekimdir. Bu nedenle hekimler, 6zellikle adli olgularda
hukuksal agidan sikintiya girmemek i¢in kayitlari zamaninda tutmalidirlar. Ancak
farkli konularda hekimlerden goriis istenmesi halinde kendi meslegi, bilgi ve becerisi
ile cevap verebiliyor ise gene cevap verme zorunlulugu dogacaktir. Ancak ¢oziimii
uzmanligl, 6zel veya teknik bilgiyi gerektiren hallerde goriis alinmak iizere ilgili
boliimlere gondermesi daha dogru bir yaklasim olacaktir.

Hekimlerin adli makamlara karsi olan sorumluluklar1 c¢ok ¢esitlilik
gosterebilmekle birlikte adli tabiplik konusunda hekimlerin mesleki uygulamalarinda
siklikla karsilastiklari, adli veya tibbi olaylarda talep edilen, yasa, yonetmelik ve
tiizliklere uygun olarak hazirlamak durumunda kaldiklar1 raporlar olan adli ve tibbi
raporlarin diizenlenmesidir (71). Hekimler genellikle ceza ve hukuk davalarina esas
olmak {izere yaralanmanin viicutta meydana getirdigi agirlik derecesinin tespitine
yonelik adli ve tibbi raporlar diizenlemektedir (72). Adli makamlara kars1 sorumluluk
diizeyinde oOncelikli olan ise adli raporlarin diizenlenmesidir. Tibbi raporlarin
diizenlenmesi ise gene adli olgularda raporlarin diizenlenmesi ve yetkili makamlara
sunulmas1 6ncesi bagvurulacak olan klinik gbzlemleri icermesi dolayisi ile 6nem arz

etmektedir.
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Bir diger sorumluluk ise yasal olarak bir sucun islendigi yoniinde bir
belirtiyle karsilasan saglik personelinin TCK’ya (madde 280) gore adli olgu bildirim
zorunlulugu bulunmaktadir (53). Bu kapsamda, yasal diizenleme ile adli makamlara
ve kolluk kuvvetine bildirilmek iizere hekime ¢ok genis bir ¢ergevede adli olgu
bildirim sorumlulugu yiiklenmistir (73).

Yoneltilen sorularda staj egitimi alan Ogrencilerin staj egitimi almayan
ogrenciler ile karsilastirildiginda daha yiiksek oranda adli makamlara karsi olan
sorumluluklarinin neler oldugunu bildigini ancak bu konudaki kismen bilgilerinin
bulundugunu belirttigi, bu konuda bilgili oldugunu ifade edenlerin oranin ise ¢ok
diisiik oldugu goriilmektedir. (Bkz. Tablo 15) Ancak adli makamlarin, mesleklerini
icra ederken kendilerinden goriis sorulmasi halinde goriis bildirmek zorunda oldugu
hususunda gruplar arasinda anlamli farklilik olmadig1 her grupta goriis bildirmek
zorunda oldugunu belirtmistir (Bkz. Tablo 21). Bir diger soru olan “Adli makamlar
pratisyen hekimlerden goriis alabilir mi?” sorusunda ise staj egitimi alan
Ogrencilerde pratisyen hekimlerden de goriis alinabilecegi konusundaki bilgilerinin
staj almayan 6grencilere gore yiiksek oldugu goriilmektedir. Adli tip staj egitimleri
hekimlerin adli makamlara kars1 olan sorumluluklari konusunda bilgi diizeylerinin
arttig1, pratisyen hekim olarak goriis bildirme zorunlulugunun bulundugunu yiiksek
oranda bildikleri ancak herkesin bu konuda bilgisinin bulunmadig1 goriilmektedir.
Mevcut durum goz Oniine alindiginda Adli Tip derslerinin, adli makamlara olan
sorumluluk bilincini daha da yiikseltmesi adina gerekli diizenlemelerin yapilmasi
gerektigini diisiinmekteyiz.

Bir diger sorumuz olan “Sizce hekimlik mesleginin, diger meslek gruplarina
gore hukuki sorumlulugunun daha fazla oldugunu diisiiniiyor musunuz?” sorusuna
grubun % 89,6’s1 (n=480) evet, % 6,2’si (n=33) hayir, % 4,3’ (n=23) ise bilgisinin
olmadigimi belirtmistir. Bu konuda staj egitimi alan 6grencilerin % 89,3’ staj
almayan 6grencilerin %89,7°s1 hekimlik mesleginin diger mesleklere gore hukuki
sorumlulugunun fazla oldugunu diisiindiiglinii belirtmistir. Gruplar arasinda bu
soruda istatistiksel olarak anlaml1 farklilik saptanmamustir.

Hekimler mesleklerinde bir kusur yapmalar1 halinde cezadan ayr1 6zel hukuk
yoniinden de sorumlu olurlar. Ceza hukukunda hukuka aykirilik devletin

cezalandirma hakkinin kullanilmasi; 6zel hukukta ise zarar gorenin zararinin
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tazminiyle sonuclanmaktadir. Bir kimseyi bilerek ihmal yoluyla zarara ugratan kisi
bu zarar1 6demekle yiikiimlidiir. Cok nadir de olsa hekim tip biliminin kural ve
ilkelerinden uzaklagarak meslegini kotiiye kullanabilecegi, boyle durumlarda hekim,
bir kistm hukuki, cezai ve deontolojik yaptirimlar1 karsisinda bulacagi belirtilmistir
(74). Bu baglamda hekimlerin adli tabiplik vazifelerini yerine getirirken tam ve
diizgiin bir muayene yapilmamasi ve bunlarla ilgili kayitlarin bulunmamasi
durumunda magdurlarin ugrayacagi hak kayiplar1 yoniinden hekimlerin sorumlu
olacagi unutulmamalidir. Hekimler her zaman goérevlerini hukukun ¢izdigi sinirlar
icinde yapmak zorundadirlar.

Hekimlik meslegi, hukukgular tarafindan riskli bir meslek olarak kabul
edilmektedir. Kusur olarak belirtilen, tibben de malpraktis (tibbi uygulama hatasi)
olarak tanimlanan 0zel durumlarda hukuki sorumluluklar olusacaktir (75).

Hekimin meslegi veya uzmanhig ile ilgili olarak kabul edilmis olan klasik
bilgileri bilmesi, benimsemesi ve buna uymasi gerekmektedir (76). Hekimlerin sahip
olmasi beklenen sorumluluk duygusu, dikkatli olmayi, tedbirsizlik yapmamay1, 6zen
gostermeyi ve yonetmeliklere uymayi gerektirmektedir (75). Hekimlerin mesleki
faaliyetleri ile ilgili genis yasal diizenlemelerin bulunmasina ragmen hekimlerin
cezai ve hukuki sorumlulugunu diizenleyen o6zel bir yasal diizenleme
bulunmamaktadir (73).

Adli tip rutini igerisinde bulunan hekim hatalar1 ve adli rapor diizenlenmesi
konularinda, adli olgularla sik karsilasan ve mesleki hata riskleri yiliksek olan acil
hekimlerine diizenli egitim verilmesi; hasta haklarinin korunmasi kadar hekim
haklar1 agisindan da bir zorunluluk olarak gériinmektedir (77).

Bu anket sorusunda tiim donem Ogrencilerinin verdigi cevaplar
incelendiginde; hekimlik mesleginin hukuki sorumlulugunun diger mesleklere gore
yiiksek oldugu goriisiiniin  hakim oldugu goriilmektedir. Hukuki sorumluluklar
kapsaminda basta hekim hatalarinin doguracagi sonuglar oldugu ogrenciler
tarafindan diisiiniilmiis oldugu diisiincesindeyiz. Ancak konumuz ile alakali olarak
adli tabip olarak gorev alinmasi halinde bu konuda da hatalarin yaganmasi, gerekli
hassasiyetin gosterilmemesi durumunda da yasal sorumluluklarin tam olarak yerine

getirilmediginden bahsedilebilecektir.
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Adli olgu muayenelerinin diger hasta muayenelerine gore farkli yaklasimlar
gerektirdigini diistiniiyor musunuz? sorusuna ise % 86,4’ (n=463) farkli yaklagimlar
gostermek gerektirdigi, % 11,2°si (n=60) bilgisinin olmadigini, % 2,4’ (n=13) ise
farkli yaklasimlar gerektirmedigini belirtmislerdir. Adli olgu muayenelerinin tiim
donem Ogrencileri yiiksek oranda farkli yaklasimlar gerektirdigini belirtmislerdir.
Doénem 5 6grencilerinin % 96,6° s1 ve Donem 6 6grencilerinin ise % 95,0’1 farkl
yaklasimlar gerektirdigini en yiiksek oranda belirten smiflar oldugu goriilmektedir.
Donem 1 ve Donem 2 dgrencilerinin ise sirasi ile %20,2 ve % 25,8 oraninda bu konu
hakkinda bilgisinin olmadigin1 belirttikleri goriilmektedir.

Adli olgu muayeneleri, tiim donem Ogrencileri tarafindan farkli yaklagimlar
gosterilmesi gerektigi diisiincesinde olmakla birlikte staj egitimi alan dgrencilerin
neredeyse tama yakin bir kisminin farkli yaklagimlar gosterilmesi gerektigi diisiincesi
icerisinde oldugunu goérmekteyiz. Hastaneler Talimatnamesi’nin 66. maddesinde
polikliniklere miiracaat eden hastalara sira numarast verilecegi ancak agir, acil ve
adli vakalar bu siraya tabi tutulmayacagi belirtilmistir (78).

Saglik kuruluslarinda, acil vakalar hari¢ olmak iizere, adli vakalarin
muayenesine ve rapor tanzimine Oncelik taninacagi da agike¢a ifade edilmistir (51).

T1ip meslegi uygulamasinda hekim, hastasi ile olan iliskisinin hukuki yoniinii,
sorumluluklarini, hastasma kars1 yapmasi1 gerekenleri ve gorev smirlarini ¢ok iyi
bilmeli, ne sekilde ve ne yolla gelinmis olursa olsun, hastanin hekimle iliskisi “hasta-
hekim iligkisi” ¢ercevesinde olmasi gerekmektedir. Ancak hekimin teshis ve tedavi
yoniinden adli olgulara ayricaliklt bir tibbi yaklasimda bulunmasinin gerekli
olmadig1 da belirtilmistir (74).

Hekimlik mesleginizi icra ederken bir sucun islendigine dair fizik
muayene bulgusu ile karsilastiginizda bu hasta ile ilgili nasil bir yol izlenecegi
konusunda bilginiz var mi1? sorusuna ise ankete katilan 6grencilerin % 52,6 (n=282)
kismen bilgisinin bulundugunu, % 36,2°sinin (n=194) ise ne yapacagimi
bilmediklerini % 11,2’sinin (n=60) ise ne yapacagini bildigini beyan etmistir. Dénem
5 ve 6 dgrencileri sirast ile %69,3 ve % 66,31 kismen ne yapacaklarini bildiklerini
ve gene donem 5 Ggrencilerinin %4,5’1 ve donem 6 o6grencilerinin % 7,5’nin ne
yapacagini bilmediklerini belirtmislerdir. Staj egitimlerinde bu konuda egitim

verilmesine ragmen diisiik oranda olsa da halen bazi1 6grencilerin boyle bir durumda
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nasil bir yol izlenecegi konusunda bilgilerinin olmadig1 goriilmektedir. Bilgisi olan
Ogrencilerin ise biiylik cogunlugunun kismen bilgili olduklarini belirtmisleridir (Bkz.
Tablo 20). Yapilan bir ¢alismada %94 iiniin adli tip egitimi almis katilimcilarin
%76’smin “adli olgu” tanimini bildigi ancak adli olgu bildiriminin nereye ve nasil
yapilacagi ile ilgili detay sorularda yanlis yanit oranimin yiiksekligi adli tip
egitiminde sorunlar olabilecegi belirtilmistir (79). Bizim ¢aligmamizda ise Adli Tip
staj egitimi alan Ogrencilerin bu soruda tam olarak ne yapacagini bilenlerin oraninin
diisiik olmas1 benzerlik gostermektedir (Bkz. Tablo 20).

Hekimlerin oncelikli olarak adli vaka olgularinin tespiti, tedavisinin
yapilmasi, bildiriminin yetkili mercilere iletilmesi ve bu konu hakkinda adli raporun
tutulmas1 seklinde ilerlemektedir. Bu konudaki diislincelerini detayli olarak
o0grenmek adina Ogrencilere yonelttigimiz Hekimlerin gorevlerini yaptigi sirada bir
sucun islendigi yonmiinde bir belirti ile karsilagmalart durumunda, bunu yetkili
makamlara bildirmek zorunda midir? sorusunda % 86,8 (n=460) bildirilmesinin
zorunlu oldugunu, % 9,0 (n=48) bu konuda fikrinin olmadigini, % 5,2’si ise (n=28)
hasta veya yakii istemedik¢e bildirilemeyecegini belirtmislerdir. Staj egitimi
almayan Ogrencilerin % 84,2’ si staj egitimi alan &grencilerin % 89,3’ii ise adli
olgular1 yetkili makamlara bildirmek zorunda olduklarini beyan etmislerdir.
Yoneltilen bu soruda staji alan ve almayan O6grenciler arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilhik tespit edilememistir. Ogrencilere yoneltilen bu soruda bilgi
diizeylerinin her donemde iyi oldugu ancak genel bir adli olgu yaklasimi1 konusunda
eksikliklerin oldugu oranlara bakildiginda goriilmektedir (Bkz. Tablo 20, Tablo 21).

Adli vakalar yetkili makamlara bildirilmesi gereken olgulardir. Ciinkii yasal
olarak bir sugun islendigi yoniinde bir belirtiyle karsilasan saglik personelinin adli
olgu bildirimi ylikiimliligli bulunmaktadir (53). Acil vaka olmasa bile 6zelligi
geregi adli olgular acil olgu olarak gormeli, TCK Madde 280 kapsaminda hekimlerin
tedavi ettigi bir hastasimin adli olgu niteliginde olup olmadigini veya olacaginm
degerlendirmesi gerekmektedir. Bu yasa nedeni ile adli olgu niteligindeki hastalarin
tibbi tedavileri baslandiktan sonra Cumhuriyet Savcisi’na veya kolluk kuvvetine
haber verilmesi gerektigi, eger sliphede kalinan olgular var ise, yine de ilgili yerlere
basvurmali, yapilan bu basvuru ile ilgili not hasta dosyasina yazilmasi gerektigi

belirtilmistir (80). Bu kapsamda, yasal diizenlemeler ile hekime cok genis bir
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cergevede adli olgu bildirimi sorumlulugu yiiklenmistir (73). Acil servislerde gorev
yapan hekimler siklikla acil uygulamalardan kaynaklanan etik ve adli sorunlarla
karsilastiklar bildirilmistir (11,81).

Son sinif 6grencilere yapilan bir calismada ise 6grencilerin %70,5 en ¢ok acil
hastaya yaklasim konusunda kaygi duyduklarini belirtmistir (63). Bu durum goz
ontine alindiginda hem adli hem de acil olan olgularda hekimlerin hastaya yaklagim
konusunda daha da endise duyacaklarini diisiinmekteyiz.

Ozellikle acil servis hekimlerinin hangi olgular1 bildirmeleri gerektigi
konusunda bilgili olmalar1 gerektigi, siklikla acil servis hizmetlerinde karsilasilan
etkili eylem-darp, atesli silah, patlayict madde ve kesici-delici alet yaralanmalari, is
kazalari, yiiksekten diisme, trafik kazalari, asfiksiye neden olan durumlar, elektrik
carpmalari, cinsel saldir1 olgulari, cocuk cinsel istismar1 ve ihmali, yaslh istismari ve
ihmali, zehirlenmeler ve yanik gibi durumlar ile hekim tarafindan siipheli goriilen
diger olgularda bildirim yiikiimliliigii bulunmaktadir (73). Tugcu ve ark. yaptig1 bir
calismada asistan hekimlerin %53 {inde adli olgu bildirimi hakkinda hig¢bir bilgisinin
olmadigi, acil serviste calisanlarin ise %8’inde ise adli olgu bildirimi ile ilgili
sorunlar yasandigi bahsedilmektedir (77). Bu nedenle hekim adaylarinin endise
duymayacak sekilde adli tibb1 konular ve adli olgular konusunda yeterli bilgi ve
donanima sahip olmasi gerektigi ve bu yiizden Adli Tip derslerine hem 6grencilerin
hem de akademisyenlerin gereken 6nemi vermeleri gerektigini diislinmekteyiz.

Yasal diizenleme olarak adli oliim olgularinda bir pratisyen hekime élenin
muayenesi veya otopsisinin yapilmasi hususunda gorev verilebilir mi? seklinde
yoneltilen soruya O6grencilerin % 43,7’si (n=234) pratisyen hekimin de 6lii muayene
ve otopsi yapabilecegini, % 36,0t (n=193) bu konuda herhangi bir fikrinin
olmadigini, % 20,3’ i ise (n=109) pratisyen hekimin 0lii muayenesi ve otopsi
islemini yapamayacagini belirtmistir (Bkz. Tablo 22). Staj egitimi almayan
ogrencilerin % 47,3’ bu konuda fikrinin olmadigin1 belirtirken staj egitimi alan
ogrencilerin  %79,2’sinin pratisyen hekimlerin de sartlar gerektirdiginde o6lii
muayenesi ve otopsi islemini gerceklestirebilecegini belirtmislerdir. Yoneltilen bu
soruda staj1 alan ve almayan 6grenciler arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
goriilmektedir (Bkz. Tablo 27). Bir pratisyen hekimin de 6lii muayenesi ve otopsi

islemini yapabilecegini belirtenlerin biiyiilk cogunlugunun adli tip staj egitimi alan
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ogrenciler oldugunu gormekteyiz. Adli tip staj egitimi almayan Ggrencilerin ise
biiyiik cogunlugunun bu konuda fikirlerinin olmadigini belirtmislerdir.

Bir tiir bilirkisi incelemesi olan otopsi Cumhuriyet savcisinin huzurunda biri
adli tip, digeri patoloji uzmanmi veya diger dallardan birisinin mensubu veya biri
pratisyen iki hekim tarafindan yapilir (CMK m.87/1). Bu maddeye gore otopsiyi
yapacak uzmanlardan birinin adli tip uzmani olmas1 gerekmektedir. Kural, otopsinin
iki hekim tarafindan yapilmasi iken, zorunluluk bulundugunda otopsi islemi bir
hekim tarafindan da yapilabilir ancak bu durum otopsi raporunda agikca belirtilir
(82).

Oliiniin adli muayenesi, CMK’nun 86. maddesinde Cumhuriyet savcisinin
huzurunda bir hekim gorevlendirilerek yapilacagi gene ayn1t maddede hekim, 6liiniin
adli muayenesinde tibbi belirtileri, 6liim zamani ve 6liim nedenini belirlemek icin
tiim bulgular1 saptayacagi belirtilmistir (49). CMK’nun bu maddesine gore hekim
bilirkisi olarak gérev yapmaktadir (82).

Adli 6lii muayenesi ve otopsi islemleri CMK’ya gore yapilmakta olup,
oncelikle Adli Tip Kurumu’na bagli hekimler gorevli olmakla birlikte, adli tip
uzmani bulunmuyorsa bu kanunun ilgili maddelerine gore tiim hekimler gibi aile
hekimleri de mesai i¢i ve dis1 saatlerde de bu isi yapmak tizere gorevlendirilebilir.
Hekimlere ya da saglik birimlerine basvuran adli olgular ile ilgili olarak tutumun
nasil olmas1 gerektigi, gerekli tutumun sergilenmemesi halinde yaptirimin ne olacag:
mevzuatimizda TCK 280. maddesinde aciklanmistir (80).

Zorunlulugun bulundugu hallerde, otopsi isleminin yalnizca bir hekim
tarafindan da yapilabilecegi belirtilmis ve bu zorunlulu§un nedeninin otopsi
raporunda agikca belirtilmesi gerektigi hiikkme baglanmig olup, ancak otopsi gibi
uzmanlik isteyen bir iglemin pratisyen hekim tarafindan yapilmasinin dogru olmadigi
ifade edilmistir (83).

2659 sayili Adli Tip Kurumu Kanununun 10. maddesi; “Adli Tip Kurumu
sube midiirliigiinde gorevli personel, Adalet Bakanliginca gorev sinirlart belirlenen
yerlerde bulunan mahkemeler, hakimlikler ve savciliklar tarafindan adli tipla ilgili
olmak tizere gerekli goriilecek otopsi, muayene ve kesifleri, gerekirse olay yerine de
gitmek suretiyle yaparak bu hususta rapor vermek ve yapilan davet iizerine sozli

goriislerini bildirmekle ylikiimliidiir. Adli Tip Kurumu Sube Miidiirligii bulunmayan
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yerlerde bu gorevler adli tabip ve diger personel tarafindan yerine getirilir.” seklinde
diizenlenmistir (44). Adli Tip Kurumu Kanunu’nun bu maddesine istinaden, Adli Tip
Kurumu’nun dogrudan hizmet verdigi yerlerde adli tip hizmetleri Adli Tip Kurumu
tarafindan verilmesi gerekmekte olup, saglikli bir degerlendirme adina da olmasi
gerekenin de bu oldugunu diisiinmekteyiz.

Adli tip uzmani sayisinin halen yeterli olmamasi nedeni ile adli hekimlik
gorevi, yasal diizenlemelerin 1s18inda zaman zaman pratisyen hekim olmak iizere adli
tip uzmani haricindeki diger uzmanlarla da yerine getirildigini diisiinmekteyiz. Adli
olgularda teorik bilgi ve beceri gerektiren 6lii muayenesi ve otopsi isleminin adli tip
uzmani olmayan hekimlerce yerine getirilmesinin yanlisliklara sebebiyet verebilecegi
cihetiyle, 6lii muayenesi ve otopsi isleminin adli tip uzmani tarafindan yapilmasinin
mutlak surette gerekli oldugu goriisiindeyiz. Ancak adli tip alaninda hizmet
vermemesine karsin hekim adaylarinin hekimlik mesleginde 6lii muayenesi ve otopsi
islemi ile karsilasabilecegi ve yasalarda da zorunluluk halinde herhangi bir uzman
veya pratisyen hekim tarafindan da yapilabilecegi belirtilmis olmas1 cihetiyle 6l
muayenesi islemi ile karsilasabilecegi nadir de olsa otopsi isleminde gorev
alabilecegini  digiinerek bu konudaki bilgilerini arttirmalar1  gerektigini
diistinmekteyiz.

Adli 6lii muayenesi, mezuniyet sonrasi hekimlerin zorluk ¢ektigi ve hukuki
sorunlar yasadigir bir konu olarak goze carpmaktadir. Tip fakiiltelerinde adli tip
egitim stirecinde, adli 6lii muayenesi konusunda daha kalic1 ve dgrencilerin ilgisini
cekecek diizeyde uygulamalar eklenmesi uygun olacaktir. Bu baglamda
gergeklestirilen bir calismada “yapilandirilmis senaryo esliginde maket iizerinde adli
olii muayenesi” egitiminin, mezuniyet oncesi tip egitimi ¢ekirdek miifredatinda yer
alan “adli olii muayenesi” becerilerinin kazandirilmasinda basarili bir uygulama
oldugu, bu uygulamanin adli 6lii muayenesinin 6gretilmesinde diger tip fakiilteleri
i¢in de bir 6rnek olusturabilecegi belirtilmistir (17).

“Universitemizde verilen adli tip egitimi sizce meslek hayatimizda ne derece
onemli olacaktir?” sorusu yoneltildiginde ankete katilan &grencilerin % 51,5
(n=276) o6nemli oldugunu, % 29,7’sinin (n=159) c¢ok onemli oldugunu, % 15,9
(n=85) kismen 6nemli, % 3,0 (n=16) 6nemli olacaginmi diistinmedigini belirtmistir.

Staj egitimi alan 6grencilerin %45,2’sinin 6nemli oldugunu, % 38,1’inin ise ¢ok
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o6nemli oldugunu belirtmis olup, staj egitimi almayan 6grencilerin % 54,3’ii 6nemli
oldugunu, % 25,8’inin ise ¢ok énemli oldugunu belirtmislerdir. Gruplar arasinda bu
soruda ¢ok onemli ve Onemli oldugunu belirten Ggrenciler arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklihik gozlendigi, donem 6 ogrencileri %40’1 ve donem 5
ogrencilerinin ise %36,4’l ¢cok dnemli oldugunu belirttigi goriilmektedir. Staj egitimi
almayan 6grencilerin ise bu soruda daha ¢ok “Onemli” oldugunu belirttigi ancak ¢ok
onemli oldugunu belirtenlerin orami ise % 25,8 gibi bir oranda oldugu dikkati
cekmistir (Bkz. Tablo 17). Adli tip staj egitimlerini alan ve hekimlik meslegine
baslamaya c¢ok az bir zaman dilimi kaldig1 donem 5 ve donem 6 6grencilerinin adli
tip derslerinin hekimlik mesleginde ¢ok dnemli oldugunu diistindiigii goriilmektedir.
Adli tip staj egitimini yeni gormiis olmalar1 ve son smif dgrencilerinin basta acil
servis olmak iizere diger boliimlerde rotasyonlarini yapmis olmasi nedeni ile adli
vaka ile karsilagmalari bunlarin ¢dziimiinde yasanan bazi zorluklart gérmeleri bu
orani ylikselttigini ve ¢ok 6nemli olarak gordiiklerini diisiinmekteyiz.

Tip fakiiltesi 6grencilerine yapilan bir anket ¢alismasinda, staja baslamadan
once adli tip egitimini 6nemsiz bulup egitimi aldiktan sonra da fikri degismeyen ve
staj bittikten sonra da 6nemsiz bulan 6grenci sayist % 11.4 iken, basta dersi dnemsiz
bulup staji tamamladiktan sonra bu egitimin 6nemli oldugunu diislinen 6g8renci
sayist % 45 olarak tespit edilmistir (84). Yapilan calismada goriildiigli gibi basta
onemsiz olarak goriilen adli tip egitiminin staj sonrasi Ogrencilerin goriislerinin
degisip ¢ok yiiksek oranda 6nemli oldugunu diisiinmeye basladigi goriilmektedir.
Bizim yaptigimiz anket ¢alismasinda ise staj egitimi almayan 6grencilerin derslerin
onemli olmadigin1 veya kismen 6nemli oldugunu diisiinenlerin sayisinin staj egitimi
sonrasi artacag diislincesindeyiz. 5. ve 6. smif dgrencilerinin verdigi cevaplar da bu
durumu destekledigini gormekteyiz.

Verilen veya verilecek adli tip egitiminin birinci basamak adli tabiplik
hizmetlerini yiirtitmenizde yeterli oldugunu diistiniiyor musunuz? sorusuna ise % 41,6
(n=223) kendisini yeterli goérmedigi, % 35,81 ise (n=192) bu konuda yeterli
oldugunu ancak ders sayisinin artirtlmasi gerektigini, % 22,6’s1 ise (n=121) kendini
bu konuda yeterli buldugu goriilmektedir. Dénem 5 O6grencilerinin %19,3 niin
Donem 6 oOgrencilerinin ise %18,8’nin  kendilerini yeterli bulmadiklarim

belirtmislerdir (Bkz. Tablo 16). Dénem 6 o6grencilerinin % 47,5’nin en yiiksek
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oranda kendini yeterli gordiigli ancak gene de ders sayisinin arttirilmasi gerektigini
ifade etmislerdir. Adli tip staj egitimi sonrast Dénem 5 &grencilerinin % 19,3’
Doénem 6 Ogrencilerinin ise % 18,8’inin bu konuda kendi yeterli hissetmeyen
ogrencilerin oldugu goriilmektedir. Staj egitimini almayan 6grencilerdeki bu oranin
yiiksekligi kabul edilebilir olmakla birlikte, staj egitimi almis 6grencilerin bu konuda
kendilerini yeterli gormemeleri biraz diisiindiiriictidiir. Yoneltilen diger sorumuz olan
Bir hekim olarak mesleginizi icra ederken hangi olaylarin adli t1bbi vaka
kapsaminda oldugu konusunda kendinizi yeterli hissediyor musunuz? sorusuna
grubumuzun % 60,4’ (n=324) kismen bilgisinin oldugunu, % 30,2’sinin (n=162)
bilgisinin bulunmadigini, % 9,3’ ise (n=50) bilgili oldugunu belirtmislerdir. Dénem
5 ogrencilerinin % 71,6’smin Dénem 6 Ogrencilerinin ise % 70,0’nin bu soruda
kismen bilgisinin oldugunu belirtmistir. Diger donem 0&grencilerinde adli tibbi
vakalarin neler oldugu konusunda bilgili oldugunu diisiinenlerin orani diisiik
bulunmus olmasi beklen bir durum olarak goze carpmaktadir. Bu soruya “kismen
bilgili” oldugu yanitin1 veren adli tip staj egitimi almamis dénem 6grencilerinin adli
tabiplik hizmetlerinin yiiriitiilmesi konusunda da kendini yeterli bulmayan 6grenciler
ile paralellik gostermektedir.

Ogrencilere Adli Tip egitimi ile ilgili diisiince ve Onerilerini tespit etmek
amaci ile yoneltilen “Fakiiltemizde verilen adli tip egitiminin siiresi, zamani ve
icerigi ile ilgili beklenti ve goriislerinizi belirtiniz” seklindeki agik u¢lu sorunun
detayli analizi ve sadelestirilmesi yapildiginda; 6grencilerin % 28,5°i (n=72) ders
siiresinin ve igeriginin arttirilmasi gerektigini, % 23,7’ si (n=60) ise ders icerigi ve
siiresinin arttirllmasina ek olarak pratik egitiminin de arttirilmast gerektigini
belirtmislerdir. Sadece pratik egitimin artmasini isteyenlerin orani ise % 13,8 (n=35),
ders siiresi ve igeriginin yeterli oldugunu belirtenlerin ise % 34 (n=86) oldugu
gorilmiistiir (Bkz. Tablo 26). Sinif diizeyinde daha detayli bakacak oldugumuzda
meslek hayatlarina ¢ok az bir zaman kalan son smif 6grencilerinin % 33,3 ders
igerigi, siiresi ve pratik egitimin arttirilmasmi isterken, %33,3’li sadece pratik
egitimin arttirilmasi gerektigini diistinmektedir. Kalan % 33,3 ise ders igerigi ve
siiresini yeterli bulmaktadir. Biiyiik ¢ogunlugunun ders siiresi ve igerigini yeterli
bulmamakta buna ek olarak da pratik egitimlerinin arttirilmasii istedigi

goriilmektedir. 5. smuf Ogrencilerinin verdigi cevaplar incelendiginde ise %
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58,3’linlin ders sliresi ve igeriginin yeterli oldugunu, % 18,3liniin sadece pratik
egitimimin arttirllmast gerektigini, % 16,7’sinin ise ders igerigi ve siiresinin
arttirilmasinin uygun olacagini belirtmisleridir. Bu simiflar arasinda olusan oran
farklariin nedenin ise 5. smif stajyer O0grencilerinin adli tip stajini yeni almis
olmalarindan kaynaklanan ders igerik ve siiresini yiliksek oranda yeterli gordiigiinii
diistinmekteyiz. Son siif Ogrencilerinin ise adli tip konularinin iizerinden zaman
gecmis olmasi ve unutulmasi, adli olgularla daha sik karsilasiyor olmalar1 ve meslege
adim atmaya yakin olunmasi ve acil servisler gibi adli olgular ile karsilasacaklar
kurumlarda bulunacak olmalarinin farkinda olmalar ile ders igerigini ve pratik
egitimlerinin daha da arttirilmasi yoniinde goriis belirtenlerin ¢ogunlukta oldugunu
diistinmekteyiz. Staj egitimi almayan Ogrencileri ise ders igerigi ve siiresinin
arttirllmas1 yoniinde diisiincelerinin daha yiiksek oranda oldugunu gérmekteyiz.
Sadece pratik egitimin arttirilmast yoniindeki oranlarin ise ¢ok diisiik oldugu
goriilmektedir. Ders saatleri incelendiginde (Bkz. Tablo 3) donem I-IV 6grencilerinin
Adli Tip ders saatlerini yeterli bulmadiklar1 goriilmektedir. Ancak pratik egitim adina
ise cok bir beklentilerinin olmadig1 goriilmektedir. Pratik egitimlerin nasil olacagi
konusunda fikirlerinin bulunmamasi nedeni ile sadece pratik egitim adina verilen
cevap oranlarmin diisiik oldugunu diistinmekteyiz.

Adli tip egitimi konusunda olmak {izere verilen tiim egitimler hakkinda
ogrencilerden geri doniis alinarak gorlis ve oneriler alinmasinin ve bunlarin analiz
edilerek eksikliklerinin neler oldugunun tespiti ve ¢oziimiine yonelik biiyiik yarar
saglayacagi kanaatindeyiz.

Mezuniyet oncesi adli tip egitiminde standardizasyona gidilmesi gerektigi,
verilen egitimlerin kiiciik staj gruplan halinde verilmesi ve gerekli pratik uygulama
imkanlarinin saglanmasi gerektigi, pratik uygulama icin; Adli Tip Kurumu ile
igbirliginin arttirilmasit ve Adli Tip Anabilim Dallar’’nin kurulus ve alt yapi
projelerinin bir an once tamamlanarak rutin hizmet verilebilecek duruma gelmesinin
gerektigi bildirilmistir (84).

Avrupa iilkelerindeki 6grencilere verilen adli tip egitimleri hakkinda 6nemli
bilgiler saglayan kaynaklardan biri de Avrupa Adli Tip Konseyi (ECLM)'dir (85).
Burada yayinlanan bilgilerde Avrupa iilkelerinde adli tibbin tarithgesini ve adli tip

ogretimini inceledikleri goriilmektedir. Bu bilgiler incelendiginde Avrupa'daki ¢ogu
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tip fakiiltesinin miifredatinda adli tibbin zorunlu bir parcast oldugu goriilmektedir.
Avrupa iilkelerinin bazilarindaki Adli Tip dersleri incelendiginde; Portekiz’de
genellikle tip fakiiltesinin dordiincii yilinda o6gretildigi, toplam ders saati 20-65
arasinda degismekte olup, adli toksikoloji, genetik ve antropolojinin yani sira adli
patoloji ve klinik adli tip 6gretilerini kapsadig1 goriilmektedir. Bu okullarin ¢cogunda
adli tip egitimi, belirli sayida adli otopsi ve klinik adli muayene yapilmasi zorunlu
olan pratik dersleri de icerdigi belirtilmistir (86). Bir diger iilke olan Isvigre’de ise
egitim yontemlerinin farkli iiniversiteler arasinda degisiklik gosterdigi, 8 ila 10
kisilik gruplar icin tasarlanmis calisma alanlar1 gibi daha etkilesimli bir format
sunuldugu belirtilmistir. Ayrica her {iniversitenin hangi konularin derse dahil
edilecegine, hangi pratik veya teorik formatin kullanilacagina karar vermekte 6zgiir
oldugu belirtilmistir (87).

Mezuniyet sonrasi uzmanlagsmanin rafine edilmedigi ve tip doktorunun
taleplerinin daha fazla oldugu gelismekte olan iilkelerde, adli tip ve toksikoloji,
genellikle sinirh pratik igerige sahip genis bir teorik dersten olusmakta olup, tip
miifredatinin 6nemli bir parcasi olarak ogretildigi belirtilmistir. Mevcut adli tip
miifredatinin online igerigi incelendiginde, adli tip egitimi agisindan Hindistan'in
lider bir iilke oldugu ciinkii Hindistan'daki tip 6grencileri icin adli tip genellikle
besinci yilda 6gretildigi, derslerin kii¢iik grup goriismeleri, sunumlar, videolar, yazili
vaka senaryosu ve e-modiilleri igeren bir dizi 6gretim yonteminden olusmaktadir.
Miifredat, 6grencinin en az bir 6liim raporu yazmasini, kemiklerden cinsiyet ayrimi
yas tahmini yapmasini, yaralarin ve alkol muayeneleri konusunsa bir rapor yazarak
incelenmesi istendigi ve bunlarin ise genellikle bir model iizerinde gergeklestirildigi
belirtilmigstir. Ayrica 6grencilerin en az 10 adli otopsiyi gozlemlemesi ve rapor
etmesi gerektigi, ancak bu iilke genelinde her yerinde ayni1 olmadig1 belirtilmistir. Bir
diger {iniversite olan Kahire Universitesindeki tip 6grencilerine adli tip dérdiincii
yilda ogretildigi, adli tip ve toksikoloji derslerinin 8 hafta boyunca devam ettigi,
pratik egitim olarak 6liim belgesi diizenleme, kemik ve dislerden yas tayini ve kimlik
belirleme, atesli silahlar hakkinda goriis belirtme islemlerinin 6gretildigi, ancak
otopsinin pratik derslerden ¢ikarilmis olup, bu durumda adli tip egitimi i¢in biiyiik

bir kayip olarak goriildiigii belirtilmistir (88).
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Adli tip, tibbi uygulama ve yasa arasinda genis bir hizmet yelpazesini
kapsadigi, bazi adli tip uygulamalarinin sadece o alandaki uzmanlara 6zgii olmayip,
tiim hekimler tarafindan 6grenilmesi gereken bazi icerikleri barindirdigi, genel amac,
gelecekteki hekimlerin hastalarinin ¢ikarlarina en uygun sekilde davranmalarinm
saglamak i¢in adli tipta temel bilgi, beceri ve tutumlarin kazanilmasi ve gelecekteki
uzmanliklarina  bakilmaksizin, adli tip meseleleriyle meslek hayatinda
karsilastiklarinda, yasaya her zaman saygi duyma siirecinin olusturulmasi oldugu
belirtilmistir (12).

Farkli egitim diizeylerinin miifredatinin 6grencilerin beklentilerini ve
gereksinimlerini karsiladigindan emin olmak icin bir degerlendirme anketi ile geri
donilis elde edilebilecegi, bu degerlendirme anketi, beklenen yiiksek kalite
seviyelerine ulagsmayr amacglayan daha fazla iyilestirmenin yapilmasi i¢in Onemli
olacag ifade edilmistir (12).

Hekimlik meslegi tiim meslekler igerisinde insan ile en yakin iligkisi bulunan
meslek grubu olup, hekimin bu iligkisi baslica koruyucu ve tedavi edici hekimlik
seklinde olmakla birlikte adli nitelikteki olgularda ise genel gorev ve
sorumluluklarina "bilirkisi" ya da "adli hekim" sifat1 ile yiiklendigi islevlerde
eklenmektedir (48).

Adli olgularin, genel olarak acil ve Oncelikli olarak ele alinmasi ve
sonuglandirilmas: gereken olgular oldugu goze carpmaktadir. Daha 6nce yapilan
caligmalarda hekimlerin ¢esitli nedenlerle (adli tip egitiminin yetersizligi, bilgisizlik,
deneyimsizlik, sorumsuzluk, ilgisizlik) adli rapor diizenlemekten kag¢indiklari ve
bildirim konusunda sikintilar yasadiklar1 bildirilmistir (9, 89,90).

Adli tibbr vakalarda hekimin yapmasi gereken bazi uygulamalar ve
sorumluluklar1 bulunmaktadir. Bu konuda gecikme, eksik ve hatali uygulama
yapmamalidir. Aksi takdirde hekim meslek uygulamalarindan dolay: yasalar 6niinde
sorumlu olacagi belirtilmistir (64).

Bir diger 6nemli konu olan 6lii muayenelerini hekimlerin eksiksiz ve nitelikli
bir sekilde yaparak siipheli ve dogal olmayan 6liimleri tespit ederek adli mercilere
bildirimini yapmasi, Oliimiin tespiti ve adli olgu olup olmadigmmin tayininde
mezuniyet Oncesi tip egitiminde ve sonrasinda 6liim belgesinin diizenlenmesi ile

ilgili egitimlerin verilmesinin gerekli oldugunu diisiinmekteyiz.
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Ulkemizdeki saglik sistemi ve yasal diizenlemeler sonucunda birinci basamak
hekimlerine, adli tip hizmetleri ile iligkili ¢ok sayida sorumluluk yiiklenmis ve bu
sorumluluklarin yerine getirilmesi sirasinda meydana gelen aksakliklar sebebiyle
birinci basamak hekimleri hakkinda agilan dava sayisinda 6nemli bir artis gozlendigi
belirtilmistir (89). Hekimlerin bu tiir hukuki problemlerle karsilagiimamasi adina
hekim adaylar1 olan tip fakiiltesi 6grencilerinin adli olgularda nasil yaklasilmasi
gerektigi konusunda egitilmesi biiylik 6nem tagimaktadir. Ancak birinci basamak
hekimlerinin katildig1 bir ¢alismada, temel adli tip sorularinin % 67’sine yanlis yanit
verdikleri, % 93’iiniin mezuniyet 6ncesi adli tip egitimini yetersiz buldugu saptandigi
belirtilmistir.

Mezuniyet Oncesi adli tip egitiminin arastirildigi baska bir ¢calismada ise adli
tip anabilim dallarinin teorik ders saatleri, pratik ders saatleri, egitimin verilis sekli,
yapilan uygulamalar, egitimin verildigi sinif ve derslerin konu basliklar1 arasinda
onemli farkliliklar oldugu gosterilmistir (18). Bu durum g6z online alindiginda ve
bizim anket caligmasindan elde edilen bilgilerden anlasilacag: iizere adli tip egitimi
sisteminde gelismeler oldugu ve verilen egitimin yetersiz oldugu konusundaki
diistincelerin daha diigiik oranda belirtildigi goriilmekle birlikte halen eksiklikler
oldugu, kaliteli ve tam donanimli egitimin verilemedigi goriilmektedir. Adli tip
uzmanlarinin yapmast gereken gorevlerin adli tip uzmani olmayan hekimler
tarafindan yapilmasina ragmen, ililkemizde mezuniyet Oncesi adli tip egitiminin
standardinin  bulunmadigi, diizenlenen toplantilarda ve yapilan ¢aligmalarda,
hekimlerin adli tip hizmetlerini yiirtitiirken karsilastigi sorunlarin kaynaginin tip
fakiiltelerinde alinan adli tip egitiminin yetersiz oldugundan kaynaklandig
bildirilmistir (18).

Her ne kadar adli tip egitimi alanindaki eksikliklerden bahsedilmis olmakla
birlikte, Adli Tip biliminin son yillarda ¢ok biiyiik gelismeler ve ilerlemeler
kaydettigi ve disaridan bakildiginda sadece otopsi yapilan ve adli rapor verilen bir
bilim alani olarak goriilen adli tip son yillarda bir¢ok bilim daliyla ortaklasa caligir
hale geldigi de ortadadir (91).

Yasam boyu siiren tip egitiminin temeli, mezuniyet dncesi donemde atildigi,
bu donemde yapilan egitimin titizlikle belirlenmesi, ulasilabilir, dl¢iilebilir amag ve

hedeflerinin olmas1 gerekmektedir (92).
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5. SONUC VE ONERILER

Ulkemizde eski yillara gore adli tip uzmani sayisinda énemli artis olmasi ve
neredeyse tim illerde basta Adli Tip Kurumu’na baglh olmak {izere grup
baskanliklarinda ve sube miidiirliikklerinde adli tip uzmani bulundurabilir hale gelmis
durumda olmamiza ragmen, pratisyen hekimlerin adli tabip sorumlulugunun, her ne
kadar yeni yapilan ve yayinlanan ¢alismalarda giderek diismekte oldugu belirtilse de,
mevcut yasal diizenlemeler devam ettikge bu sorumlulugun asla ortadan
kalkmayacagi unutulmamalidir. Bu nedenle mezuniyet dncesi adli tip egitiminin tip
fakiiltesi 6grencilerine en etkili yontemlerle verilmesi ¢ok biiyiilk 6nem tasimaktadir.

Ulkemiz tip fakiiltelerinde Adli Tip Anabilim Dali sayist gegmis yillara
oranla artmis olsa da kurulan bu yeni anabilim dallarinin yeterli sayida 6gretim
elemanina ve gerekli alt yapiya sahip olmadigini1 diistinmekteyiz. Tip fakiiltelerinde
egitim altyapisindaki eksikliklerin giderilmesi, hekim adaylarina tip fakiiltelerine ilk
girisinden itibaren baslayarak tip egitiminde sagligi koruyucu ve gelistirici
yaklagimlara ek olarak hekimlik mesleginin yerine getirilmesinde adli tibbi konular
ilgilendiren yasal mevzuati bilmelerini saglama ve bir hekim olarak adli tabip
sorumlulugunun bulundugu bilgisini kendilerine verilmesi ile kendine giivenen ve
adli olgulara yaklasim konusunda kaygi diizeyi diisiik hekimlerin yetistirilebilecegini
diistinmekteyiz.

Adalet kavrami hekimlik uygulamalarimizda hi¢ aklimizdan ¢ikarmamamiz
gereken temel kurallardan biri olarak goziikmektedir. Adli tabiplik vazifesi yapacak
olan hekimin tip etigi yoniinden sorumlulugu, diger hekimlere gore bir derece daha
fazla oldugunu kanaatindeyiz. Bu nedenle hekim adaylarmin insan sagligi
konusundaki egitim, bilgi ve becerilerine ek olarak adli tabip sorumlulugu konusunda
Adli Tip Anabilim Dallar1 6gretim iiyelerine biiyiikk sorumluluklar diigmektedir.

Calismamizda tip fakiiltesi 6grencilerinin adli tip staj egitimi ile birlikte
birinci basamakta adli tabip sorumlulugu konusunda fikir sahibi olduklar1 ve bu
konuda farkindaliklarinin arttigt ancak tiim donemlerin adli tabip sorumlulugu
hakkindaki farkindaliklarimin yeterli olmadigi kanaatindeyiz. Hekimlerin bu
konudaki yasal diizenlemeleri 6grenmesi ve meslek yasamlarinda uygulayabilmesi

icin tip fakdiltesi egitimi boyunca hekimlere hukuki konularda yeterli egitimin
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verilmesi gerekli olup, ayrica eksikliklerin giderilmesi adina hekimlere mezuniyet
sonrast meslek i¢i egitim ¢ercevesinde ¢esitli kurs ve sempozyumlarin diizenlenmesi
ve gerekli toplantilarin yapilmasi gerektigini diisiinmekteyiz.

Adli tibb1 konularin 6grencilere meslek hayatindaki 6nemi vurgulanmali, tip
fakiiltesi 6grencilerinin Adli Tip derslerinin vaka ¢aligmalar1 ve pratik uygulamalarla
desteklenmesi gerekmektedir. Pratik egitimlerden Ozellikle adli 6lii muayenesi
isleminin maket {izerinde veya farkli sekillerde Ogretilmesinin 6nemli olacagi
diisiincesindeyiz.

Tip fakiiltelerinde klinik konularda oldugu gibi adli tibbi vakalarin da énemli
oldugunu ve 0Ozel yaklasimlar gerektirdigini ve bu konuda yeterli bilgiye sahip
olunmasi gerektigi belirtilmelidir. Adli  Tip staj egitiminde Ogrencilere
karsilasabilecekleri her tiirlii adli tibbi vaka gdsterilmeli ve yaklagimlarinin nasil
olmasi gerektigi konusunda bilgilendirilmelidirler.

Bir diger konu ise oOzellikle 6lii muayenesi olmak iizere otopsi iglemleri
hakkinda iyi bir bilgi diizeyine ve tecriibeye sahip olmasi gerektigidir. Bu konuda
Ogrenciler 6lii muayenesi ve otopsi islemlerinde yer almali, dogal oliimler kadar
dogal olmayan 6liim vakalarini da en iyi sekilde 6grenmelidirler.

Ogrencilerin egitim faaliyetleri kapsaminda daha iyi kazanim elde etmesi
adina derslerde interaktif konusma ile onlarin da katilmasini saglama ve gortislerini
ifade etmelerine izin verilmelidir. ilerideki meslek hayatinda adli tabip sorumluluk
bilincinin gelismesine daha fazla katki sunacak bilgilerin miifredata dahil edilmesi
sayet miifredat icerisinde var ise bunlarin diizenlenmesi ve gerekirse ders sayisinin
arttirllmasi gerektigi goriilmektedir.

Adli Tip Anabilim Dallar1 olarak tip fakiiltesi 6grencilerine verilen egitim ve
ogretim yontemleri ile alakali olarak Ogrencilerden geri doniis almak ve bunlar
analiz etmenin 6nemli olacagi kanaatindeyiz. Anabilim Dalimiz’da da staj bitirme
sinavi sonrasinda Ogrencilere kismen yapilmakta olan boliim, 68retim {iyesi,
aragtirma gorevlileri ve verilen egitim ile alakali fikirlerini ifade etmelerine imkan
tantyan bir geri donilis formunu diger tim Adli Tip Anabilim Dallari’nin ortak
katilimi ile bir standart olarak 6grencilerden geri doniis saglamalari hig¢ stiphesiz adli
tip egitimi adina atilacak saglam ve etkili adimlar adina 6nemli katkilar saglayacagi

goriisiindeyiz.
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Tip fakiiltelerinde belli periyotlarda diizenli olarak Ogrencilerin katilimi ile
gerceklestirilecek olan adli tibbi konulart ve yaklagimlari iceren toplantilar ve
seminerler diizenlenmelidir. Ogrencilerin egitim siirecini sevmeleri konusunda her
tirli imkan saglanmali, bilimsel yayinlar1 takip ederek gilincel konular1 takip
etmelerini, kitaplar ve dergiler okuyarak siirekli bir sekilde bilgilerini giincel
tutmalar1 konusunda da yol gosterici olunmalidir.

Tip fakiilteleri, saglik konular1 basta olmak iizere adli tabip sorumlulugu
farkindalig1 konusunda da kendini yeterli hisseden ve her konuda bilgi ve becerisi
tistiin hekim yetistirme sorumlulugu olan kurumlardir. Bu ¢aligma asil olarak Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi’nde 6grenim goren tip fakiiltesi dgrencilerini temsil
etmekle birlikte, iilkemizdeki birgok tip fakiiltesinin de farkliliklar bulunsa bile
benzer durumda oldugunu sdylemenin yanlis olmayacagi kanaatindeyiz. Anket
calismasi neticesinde elde ettigimiz bulgularimiz adli tip egitiminin amag ve
hedeflerinin ivedilikle belirlenmesi ve egitim programlarinin buna gore olusturulmasi
gerektigini gdstermektedir.

Ulkemizde, dgrencilerden geri doniis saglanarak elde edilen veriler 15131nda
tip egitimin durumu hakkinda oldugu gibi adli tip egitimi hakkinda da ¢ok fazla bilgi
bulunmadigint goérmekteyiz. Basta tip egitimi olmak iizere adli tip egitiminin
yeterliliginin belirlenmesinde Ogrencilerin fikir ve goriislerine her zaman ihtiyacin
bulundugu, bu konuda diizenli olarak alinacak goriis, istek ve Onerilerin adli tip
egitiminin gelismesine katki saglayacagi, bu nedenle bu konuda en yiiksek seviyede

gerekli 6zverinin gosterilmesinin gerektigini diistinmekte ve geregi yapilmalidir.
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EKk 1: Anket Formu

TOKAT GAZIOSMANPASA UNIVERSITESI TIP FAKULTESI OGRENCILERININ ADLI
TIP EGITIiMI VE BIRINCi BASAMAKTA iADLi TABIiP SORUMLULUGU HAKKINDAKI
FARKINDALIKLARININ DEGERLENDIRILMESI CALISMASI

. Bu anket caligmas1 Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip AD. tarafindan, Universitemiz T1p Fakiiltesi Ogrencilerinin
adli tip egitimi ve birinci basamak adli tabip sorumlulugu hakkindaki goriislerinin saptanmasi amaciyla yapilmaktadir.

. Anket sorularina samimi ve bildiginiz yanitlar1 vermeniz, elde edilecek neticenin gergek oranlart yansitma giiclinii arttiracaktir.

. Bu anket ¢aligmasinda elde edilen veriler tamamen bilimsel ¢aligmalarda veri olarak kullanilacaktir.

. Verdiginiz yanitlarin size ait oldugunun baska biri tarafindan bilinmemesi adina liitfen anket formlarina adiniz1 ve soyadinizi yazmayiniz.

. Katilminiz ve bilimsel bir ¢calismaya olan desteginiz icin tesekKkiir ederiz.

1-) Yas: 2-) Siifimiz:

3-) Cinsiyet: () Erkek () Kadmm

4-) Meslek hayatimzda hekimlik gorevini hangi
boliimde yapmak istersiniz?

() Pratisyen Acil Hekimi

() Pratisyen Aile Hekimi

() Adli Tip Uzmanlik Boliimii

() Herhangi bir Tipta Uzmanlik Boliimii
() Kararsizim

5-) Uzman hekimlik diisiinecek olsamz hangi
boliimii tercih edersiniz?

() Cerrahi Boliimler () Dahili Boliimler
() Temel Bilimler () Kararsizim
() Uzman hekimlik diisiinmiiyorum

6-) Birinci derece yakinlarimiz veya yakin cevreniz
icerisinde adli tibbi ilgilendiren konularda bilgi
alabileceginiz kisi yada kisiler var mi?

() Var () Yok

7-) Sizce bir hekimin adli tabip olarak hizmet
vermesinin hekimligin temel gorevlerinden biri
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

() Evet () Haywr () Bilgim yok

8-) Adli tabiplik hizmeti denilince akhmiza Adli Tip
boéliimiimii geliyor?

() Evet sadece Adli Tip bolimii geliyor.
() Hayir her hekim adli tabiplik hizmeti verebilir.

9-) Adli Tabip sorumlulugunun ne oldugu hakkinda
bilginiz var midir?
() Evet () Hayir

10-) Adli Tabip sorumlulugu hakkinda bilgi
diizeyinizin ne kadar yeterli oldugunu
diisiinityorsunuz?
() Cok bilgiliyim

() Bilgili oldugumu diisiiniiyorum
() Kismen bilgim var.
() Hicbir bilgim yok.

11-) Adli Tip hizmetleri nelerdir? (Bu soruda birden
fazla segenek isaretleyebilirsiniz)

() Adli rapor diizenleme () Otopsi
() Yazili belge-imza incelemeleri

() Maluliyet derecesinin belirlenmesi
() Yarali muayenesi

() Cinsel saldirt muayenesi

() Magdur ya da sanigin ruhsal degerlendirmesi
() Tibbi hatalarin degerlendirilmesi

() Yas tayini

12-) Ulkemizde Adli Tip bilirkisilik hizmetleri
hangi kurumlar tarafindan yapilmaktadir? (Bu
soruda birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz)

() Adli Tip Kurumu () Aile Saglig1 Merkezleri
() Devlet hastaneleri () Universite Hastaneleri
() Ozel Hastane ve muayenehaneler

13-)Hekimlerin adli makamlara karsi
sorumlulugunun neler oldugu hakkinda ne kadar
bilgili oldugunuzu diisiiniiyorsunuz?

) Cok bilgiliyim

) Bilgili oldugumu diistiniiyorum
) Kismen bilgim var.

) Hicbir bilgim yok.

NN SN N
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14-) Sizce hekimlik mesleginin, diger meslek
gruplarina gore hukuki sorumlulugunun daha fazla
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

() Evet

() Haywr () Bilgim yok

15-) Universitemizde verilen Adli Tip Egitimi sizce
meslek hayatimzda ne derece 6nemli olacaktir?

() Cok dnemli

() Onemli

() Kismen 6nemli

() Onemli olacagini diisiinmiiyorum

16-) Verilen veya verilecek Adli Tip Egitimi’nin

birinci basamak adli tabiplik hizmetlerini
yiiriitmenizde yeterli oldugunu  diisiiniiyor
musunuz?

() Evet aldigim egitim yeterli
() Evet ancak daha fazla ders verilmeli
() Hayir su an kendimi yeterli gérmiiyorum.

17-) Bir hekim olarak mesleginizi icra ederken
hangi olaylarin adli tibbi vaka kapsaminda oldugu
konusunda kendinizi yeterli hissediyor musunuz?

() Evet yeterliyim
() Kismen yeterliyim
() Hayir yeterli degilim

18-) Hekimlik mesleginizi icra ederken bir sucun
islendigine dair fizik muayene bulgusu ile
karsilastigimzda bu hasta ile ilgili nasil bir yol
izlenecegi konusunda bilginiz var mi?

() Evet neler yapilacagin biliyorum.
() Kismen biliyorum.
( ) Ne yapacagimi bilmiyorum.

19-) Hekimlerin gorevlerini yaptigi sirada bir sucun
islendigi yoniinde bir belirti ile karsilasmalar
durumunda, bunu yetkili makamlara bildirmek
zorunda midir?

() Evet bildirmek zorundadir.
() Hayir hasta veya yakini istemedikce bildirilemez.
() Fikrim yok.

20-) Yasal diizenleme olarak adli 6liim olgularinda
bir pratisyen hekime o6lenin muayenesi veya
otopsisinin yapilmasi hususunda gorev verilebilir
mi?

( ) Evet verilebilir.

( ) Hayir verilemez.

() Fikrim yok.

21-) Adli makamlar (mahkemeler, savcihik makami
vb.) tibbi bir konu hakkinda pratisyen hekim
olarak sizden goriis alabilir mi?

() Hayir. Sadece Adil Tip Uzmani’na goriis sorabilir.
() Sadece Uzman hekimlerden goriis alabilir.

() Pratisyen hekimden goriis alabilir.

() Bilgim yok.

22-) Resmi makamlarin (mahkemeler, savcilik
makam vb.) tibbi bir konu hakkinda sizden goriis
istemesi halinde ilgili makama goriis bildirmek
zorunda oldugunuzu diisiiniiyor musunuz?

() Evet
() Hayir
() Fikrim yok.

23-) Adli olgu muayenelerinin
muayenelerine gore farkh
gerektirdigini diisiinityor musunuz?

() Evet
() Hayrr
() Bilgim yok.

diger hasta
yaklasimlar

24-) Fakiiltemizde verilen adli tip egitimin siiresi,
zaman ve iceri8i ile ilgili beklenti ve goriislerinizi
belirtiniz.
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Ek 2: Tip Fakiiltesi Dekanlik Onay1

Evrak Tarih ve Sayisi: 21/11/2017-E.56257 \IIHIIIIIIIII“

f.c
GAZIOSMANPASA UNIVERSITESI

Tip Fakiiltesi Dekanlig

Sayr  :38473544-100/
Konu :Egitim - Ogretim isleri (Genel)

ADLI TIP ANABILIM DALI BASKANLIGINA
fligi:  Adli Tip Anabilim Dali Bagkanligi; 20/11/2017 Tarihli, 55815 sayili yaz1.

Ilgi yazi ile Anabilim Daliniz Aragtirma Gorevlisi Dr. Gokhan KARABULUT'un Tipta
Uzmanlik Tezi olarak yapilmasi planlanan "Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi
Ogrencilerinin Adli Tip Egitimi ve Birinci Basamakta Adli Tabip Sorumlulugu Hakkindaki
Farkindaliklarinin Degerlendirilmesi" baslikli anket ¢alismasinin Fakiiltemiz Dénem I-VI
6grencilerine uygulanmasi1 Dekanligimizca uygun goriilmiistiir.
~ Geregini bilgilerinize rica ederim.

z

e-imzal.!dlr i
Prof. Dr. Ertan BULBULOGLU
Dekan
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Ek 3: Etik Kurul Onay1

1hc
GAZIOSMANPASA UNIVERSITESI
TIP FAKULTESI DEKANLIGI
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu

Sayi . 83116987 -4 63 - 06.12.2017
Konu : Etik Kurul Karari
Toplanti Tarihi = 0531222017
Toplanti No : 201718
ProjeNo . 17-KAEK-157 :
]

F |

Sayin, Yrd.Dog.Dr. Selguk CETIN

Etik Kurulumuzun 05.12.2017 tarihli toplantlsmda gortiglilen 17-KAEK-157 kayit
numarali “Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Adli Tip
Egitimi ve Birinci Basamakta Adli Tabip Sorumlulugu Hakkindaki Farkindahklarinmn
Degerlendirilmesi” bashkl ¢alismamz gerekg¢e, amag, yaklasim ve yontemleri dikkate
alinarak incelenmis ve uygun bulunmus olup, ¢aliymanin bagvuru dosyasinda belirtilen
merkezde gergeklegtirilmesinde etik ve bilimsel sakinca bulunmadigina karar verilmistir.

Bilgilerinizi rica ederim. i’ g

Dog.Dr. Faruk|KUT
B
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