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I.- GORUSULEN KONULAR

TBMM Rabia Naz Vatan Basta Olmak Uzere Siipheli Cocuk Oliimlerinin Arastirilmasi ve Bu
Konuda Alinmasi Gereken Tedbirlerin Belirlenmesi Amaciyla Kurulan Meclis Arastirmas1 Komisyonu
13.05°te acild1.

Komisyon Baskani Cengiz Aydogdu,

Komisyonun bugiinkii,

Ankara Milletvekili Filiz Kerestecioglu Demir’in yaptig1 agiklamasindaki bazi1 ifadelerine,

fliskin agiklama yapti.

Prof. Dr. Elif Nursel Ozmert tarafindan, bebek, cocuk ve ergenlerde siipheli dliimler ile kisa siirede
diizelen agiklanamayan olaylar ve bunlarin 6nlenebilmesi i¢in alinmasi gereken tedbirler,

Prof. Dr. Nergis Cantiirk tarafindan, siipheli cocuk dliimleriyle ilgili olarak adli tipta yapilanlar ve
yapilmasi gereken yeni diizenlemeler ile olusturulmas: gereken yeni birimler,

Dog. Dr. Sait Ozsoy tarafindan, Tiirkiye’de ve diinyada karsilastiklar1 adli cocuk vakalarindan
ornekler, tibbi anlamda detayli degerlendirme gerektiren olgular ve bu konuda alinmasi gereken
tedbirler,

Hakkinda sunum yapildi.

Ankara Milletvekili Filiz Kerestecioglu Demir, Komisyona verdigi dilekgelere, Komisyona kisilerin
¢agrilma siirecine dahil olmadiklarina, uzmanlarin sdyledikleriyle ilgili bir seyler yapilmadigina, Saban
Vatan’in Ulusal Kriminal Biiroya bagvurusuna,

Istanbul Milletvekili Hayrettin Nuhoglu, Komisyon Baskaniin objektif davrandigini gérdiigiine,
eksikliklerin olduguna ve siipheli diger cocuk 6limleriyle ilgili islem yapilmadigina,

iliskin agiklama yapti.

Komisyon giindeminde goriisiilecek baska konu bulunmadigindan saat 15.00’te toplantiya son
verildi.
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BIiRINCi OTURUM
Ag¢ilma Saati: 13.05
BASKAN: Cengiz AYDOGDU (Aksaray)
BASKAN VEKILi: Osman MESTEN (Bursa)
SOZCU: Zeynep GUL YILMAZ (Mersin)
KATIiP: Ahmet OZDEMIR (Kahramanmaras)
[

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Komisyonumuzun degerli iiyeleri, Rabia Naz Vatan Basta
Olmak Uzere Siipheli Cocuk Oliimlerinin Arastiriimasi ve Bu Konuda Alinmasi Gereken Tedbirlerin

Belirlenmesi Amaciyla Kurulan Meclis Aragtirmasi Komisyonunun 9’uncu toplantisini agiyorum. (%)
I1.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI
1.- Komisyon Baskant Cengiz Aydogdu 'nun, Komisyonun bugiinkii giindemine iliskin aciklamasi

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Komisyonumuzun adindan da anlasilacagi gibi iki konumuz
var: Birisi, miinhasiran, spesifik olarak Rabia Naz konusu; bir digeri, siipheli ¢ocuk 6liimleri. Tabii,
bu 3 kelimenin bir araya gelmesi bizi ¢ok {izliyor, kalbimizi viran ediyor; siiphe, cocuk, 6liim ama bu,
hayatin gercegi. Tiirkiye Biiylik Millet Meclisinde agilmig bir Komisyon olarak bu konuda kamuoyu
vicdanini rahatlatacak bir seyler soylememiz gerekiyor ve biz de o endiseyle, o dikkatle ¢alistik simdiye
kadar.

Agirlikli olarak Rabia Naz konusuna yogunlastik, olaymn oldugu yere gittik, aileyle goriistiik,
aileyle beraber 45 kisiye yakin tanik dinledik. Tabii, su anda yargida da devam eden bir konu, hassasiyeti
olan bir konu, acil1 bir kayip var, acili bir aile var, anne var, baba var. Simdiye kadarki ¢aligmamizin
¢ogunlugunu o konuya hasrettik. Fakat Komisyonumuzun adindaki ikinci konu biraz eksik kald1 gibi,
simdi onu tamamliyoruz, son birkag¢ toplantimizda ona yogunlastik. Bugiin de ¢ocuklarin giivenligiyle
ilgili, yetistirilmesiyle ilgili, cocuk &limleri konusunda olusan sosyal siireclerin idaresiyle ilgili bu
konuda Meclis olarak bizim iizerimize ne diiser, hangi yasal diizenlemeler yapilabilir, lilkemizin mevcut
durumu nedir, istatistik veriler nedir vesaire konusunda tiniversitelerimizden ilmin sesini dinleyecegiz.

Ilk olarak, Hacettepe Universitesinden Elif Ozmert Hocamizi dinleyecegiz, ayrica Saghk Bilimleri
Universitesinden Dogent Doktor Sait Ozsoy Bey’i dinleyecegiz, daha sonra Ankara Universitesinden

Profesér Doktor Nergis Cantiirk’ii dinleyecegiz.
Simdi Profesdr Doktor Elif Ozmert’i davet ediyoruz.
Hocam, hos geldiniz.
PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Hos bulduk, tesekkiir ediyorum.
BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Siz buyurun.

Bu arada, toplantimiz yine ayni usulle devam edecek kiymetli konuklar. Gorsel basin goriintii
aldiktan sonra onlara tesekkiir ediyoruz, yazili basinla biz devam edecegiz.

Hocam, buyurun.

(*) Meclis Arastirmasi Komisyonu raporu Tutanaga eklidir.
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I11.- SUNUMLAR

1.-Prof. Dr. Elif Nursel Ozmert’in, bebek, ¢ocuk ve ergenlerde siipheli éliimler ile kisa siirede
diizelen agiklanamayan olaylar ve bunlarmm onlenebilmesi i¢in alinmast gereken tedbirler hakkinda
sunumu

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Sayimn Bagkan, degerli Komisyon iiyeleri ve degerli
katilimcilar; ben 6nce tesekkiir ederek baslamak istiyorum.

Bagkanin da ifade ettigi gibi, Komisyonunuzun iki ana amacinin oldugunu sdylediniz ve ben temel
olarak ikinci amaca yonelik mevcut bilgilerimi paylasmak iizere buradayim. Hani, birinci konuyla ilgili
herhangi bir uzmanlik goriistim ve bu sunum igerisinde pay yok. Dolayisiyla temel olarak siipheli ¢ocuk
6liimlerinden bahsediyor olacagim. Belki yine kendimi kisaca tanitabilirim.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU - Liitfen.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Ben cocuk saglig1 ve hastaliklari uzmanryim Hacettepe
Universitesinde. Su anda Ana Bilim Dali Bagkani olarak gorev yaptyorum. Ogrenciligimden beri
oradayim. Bundan once sosyal pediyatri bilim dalinda, 6nce orada galismaya basladim. Belki sosyal
pediyatriden de kisaca bahsedebilirim. Temel olarak, toplumda sik goriilen ¢ocuk sagligi sorunlari
veyahut da toplumu etkileyen ¢ocuk sagligi sorunlartyla ilgilenen bir bilim dali sosyal pediatri. Bunun
ardindan da gelisimsel pediatri bilim dalin1 da Hacettepede kurdum ve 2011 yilindan bu yana orada
da gorev aliyorum. Gelisimsel pediatri, adindan anlagilacag: iizere, temel olarak gelisimsel sorunlarin
onlenmesi ve olan ¢ocuklarin tedavisiyle ilgilenen bir bilim dali. Bunun disinda, Komisyonla daha
iligkili olabilecek siipheli 6liim boyutuyla ilgili gorevim ise yine Hacettepede 2005 yilinda kurulan,
kurucu iiyesi oldugum ve kuruldugu giinden beri hala devam ettigim Cocuk Hastanesinin Cocuk Thmali
ve Istismari Degerlendirme ve Tedavi Komisyonunun da {iyesiyim. Yine, {ilkemizde ¢ocuk istismartyla
ilgili kurulmus olan g¢ocuk izlem merkezlerinde 2010-2016 yillar1 arasinda galisacak personelin
goriismeci egitimlerine de katkida bulundum.

Simdi ben yine, bazi tanimlar1 yapmak istiyorum Oncelikle ¢iinkii biz sadece 0-18 yas1 hukuki
olarak “cocuk” diye ele aliyoruz ama bizim agimizdan farkli sebepleri oldugu igin, farkli 6zellikleri
oldugu igin bebek, cocuk ve ergenler ayr1 ayri ele alman gruplar. Tlk 1 yasa “bebek” 1 ile 10 yas
arasina “cocuk” 10 yas ile artik, 19, 21, 24 yas -onunla ilgili hala bilimsel tartismalar devam ediyor- ve
devamina “ergen” diyoruz. Genel olarak da biz, politikalar1 yaparken, iilkelerin gelismislik diizeylerini
belirlerken, riskleri belirlerken de 3 kisimda kabaca -daha ayrintiya da giriyoruz ama bu Komisyonda
gerekli degil- bebek 6liimii, 1 yas alt1; cocuk 6liimii, 5 yas alt1 ve ergen 6liimii 10-19 yas gibi istatiksel
analizlerimizi ve risk degerlendirmelerimizi yapiyoruz.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - 10 yastan baslatiyorsunuz.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT - Evet, ergenligi 10 yasla baslatiyoruz. Hani onunla ilgili
belki “12” diye de ifade edilmis olabilir ama 10 yastan itibaren ergenlige girebilecegi i¢in bir gocuk
istatiksel analizler bu sekilde ifade ediliyor.

Bebek ve ¢ocuk oliimlerinde tabii, tilkemizde yillar igerisinde ¢ok iyi bir yere geldik. Bebek ve
¢ocuk Olim hizlarimizda, 6zellikle bebek 6liim hizlarimizda ¢ok ciddi bir diisiis oldu. Bugiin igin,
bizim dogan her bin bebegimizden 10’u ilk 1 yasina gelmeden o&liiyor, bunun 12’si de 5 yasina
gelmeden oliiyor, binde 10, binde 12 gibi sdyleyebiliriz bebek 6liim hizimizi. Tabii, bu 6lim hizina
geldigimizde de biz daha 6nceden sik karsilastigimiz 6liim sebeplerini bertaraf ettigimiz i¢in -6zellikle
astyla, bulasici hastaliklari- daha farkli konular bizlerin de daha ¢ok glindemine gelmeye basliyor, hani
Komisyonun konusu degil ama erken doganlar, konjenital anomalisi olanlar gibi. Ama bu Komisyonla
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ilgili bir veri bize soyle soyliiyor: Bu 1 yas alt1 bebeklerin binde 4’ ani bebek dliimiiyle 6liiyor. Tabii
ki bunlarin bir kismi “ani bebek 6limii” diye kaydediliyor ama sebebi var; ama ne kadarinin sebebi
tiimilyle ortaya konuluyor bilmiyoruz. Ama 1 yas alt1 bebek dliimleri igerisinde tilkemiz de 7 nci sirada
yer aliyor. Aslinda iilkelerin, daha da gelistik¢e bunun biz 4’lincii siraya kadar da ¢iktigini biliyoruz
¢linkii prematiirelik ve konjenital anomalilerle ilgili Sliimleri siz azalttik¢a bunlar tiste dogru ¢ikiyor.
Ama bu Komisyon i¢in dnemli olan, hani gercekten ciddi sayida aslinda aniden 6len bebegimiz var.

Yine, 5 yas alt1 ¢ocuklarda dliimlerin dortte 1’inin biz kazayla oldugunu biliyoruz. Van Adli Tip
biriminde yapilan bir ¢aligmada, o bdlge i¢in degerlendirilmis “Bu kazayla 6liimler hangi kazalarla
olmug?” diye. Trafik kazalari tabii, tiimiiyle ayr1 bir kategoride izlenmesi gereken, kaldr ki kemer
kullanip kullanmama, bebegi 6ne oturtma ayni zamanda ailenin bir ihmalinin de aslinda bir sonucu.
Ama suda bogulma, asfiksiler yani suyun disindaki bogulmalar... Suyun disindaki bogulmalar “yiizde
17 diye gosterilmis ki hani suyun disinda bogulmayla ilgili gercekten siiphe uyandiran bir durum.
Yaniklar, haglanmalar, elektrik ¢arpmalart var; bunlarin ne sekilde olduguyla ilgili yine siipheler
olusabilir, diismeler nitekim Oyle. Dolayisiyla, aslinda, bu konu, pek ¢ok yoniiyle dikkate getirilmesinde
yarar olan bir konu sizin de giindeme getirdiginiz gibi.

Ergenlerde durum nasil? Ergenlerde tabii, 6lim az, binde 3’e karsilik veya on binde 29’a
karsilik gelecek sekilde iilkemizin son verileri. Yine, burada baktigimizda, bu dlimler arasinda en
yiiksek yiizdeye sahip olan digsal yaralanmalar ve zehirlenmelerle olan dliimler ergenlerde. Bu dissal
yaralanmalar ve zehirlenmeler igerisinde de trafik kazalar1 aslinda yine 1’inci sirada yer alryor ama
bunun arkasindan kaza sonucu diisme, intihar, kaza sonucu zehirlenmeler, cinayet, diger geri kalan
tamamin1 olusturuyor. Yani trafik kazalarinin disinda geri kalanlarin tamami aslinda beklenmedik ve
stipheli 6liim kategorisinde ele alinabilecek boyutta olabilir vakanin 6zelligine gore.

Simdi, aslinda, bizim iilkemizde Oliim Bildirim Sistemi yenilendi -belki daha énce de bahsedilmistir-
2012 Aralik yani 2013’ten itibaren ve gercekten, bu yenilenmenin ardindan 6liim istatistiklerimizde de
rakamlarin daha giivenilir oldugunu, sebeplerin daha giivenilir olarak goriildiigiinii, degerlendirildigini
biliyoruz. Ama hala burada da bir sonraki basamak olan “dogal 6liim” diye geciyor ama arkasindan bir
diger kismu var, arastirma kapsaminda var, bilinmeyen var, yaralanma sonucu gerceklesti evet-hayir,
otopsi yapildi evet-hayir, bir kisminin belki otopsisi yapildi, hani onlar ayri ele alinacak, Adli Tiptan
gelen hocalarim bunlar1 daha iyi degerlendirecek ama otopsi yapilmamis ama aslinda otopsi yapilsa
farkli degerlendirilebilecek durumlar da olabilir. Ama hani olduk¢a kapsamli fakat bazi yonleriyle yine
de iyilestirilebilecek bir Oliim Bildirim Sistemi’miz var.

Simdi, tabii, 6liimler ani, beklenmedik, siipheli ve agiklanamayan olabiliyorlar. Genel olarak...
BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Agiklanamayan ile siipheliyi ayr1 ayr1 m1 tasnif ediyoruz?
PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT - Séyle: Yani bir siipheniz olur ve siipheyi hicbir zaman

gideremezseniz de “agiklanamayan” olarak kalir. Ama tabii, bu, bizim daha ¢ok tibbi bakis acimizla, adli
bakis agisiyla bunu daha farkli degerlendirmek s6z konusu olabilir ama tibbi olarak agiklanamayan...
BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Yani bu tasnifiniz tibbi bakis acisiyla. ..
PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Evet, klinik bakis agistyla ¢iinkii hani biz her 6liimii her

zaman agiklayamayabiliyoruz ve o sekilde de bizim agimizdan kalabiliyor.

Simdi “ani 6lim” dedigimizde bir bebek aniden 6Slebilir, bir ¢ocuk aniden 6lebilir, kaza sonucu
bir ani 6liim gergeklesebilir veya intihar sonucu bir ani 6liim gergeklesebilir. Genel olarak, eger bu ani
olimde Oykiide dogru diirtist bir yere varamiyorsak, bir yaralanma yoksa, olay yerinde bir bulgu yoksa
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bunu aslinda bizim daha ¢ok beklenmedik, siipheli veya agiklanamayan sinifina sokmamiz miimkiin.
Ama bu, bize ne sdyliiyor? Cok ayrintili bir &ykii al, cok ayrintili bir muayene yap, ¢ok ayrmtilt bir
olay yeri incelemesi yap; bunlar olmadan hemen olay1 6biir tarafa baglamak dogru degil diye séyliiyor.

Ani bebek 6liim sendromu, ani bebek liimleri icerisinde ayri bir yerde. Iste, bunlar aslinda bizim
tibben hala acgiklanamayan grubunu olusturuyor. Ciinkii neden? Ani bir bebek 6liimi gergeklesiyor
1 yasin altinda ve biz biraz 6nce bahsettigimiz tam bir dykiiyle, tam bir fizik muayeneyle, olay yeri
incelemeyle, tam bir adli otopsiyle -hani onlarin neler olmasi gerektigini biraz sonra hocalarimiz da
sOyleyeceklerdir- ve tibbi goriismenin yanina yine uygun sosyal degerlendirmeyle biitiin bunlart yapmis
olmamiza ragmen eger bu 6liimii agiklayamiyorsak biz o zaman buna “ani bebek 6liim sendromu’ adini
veriyoruz ve bu, ayri bir tibbi siniflama icerisinde yer aliyor. Ama eger biitiin bunlar1 yapmadiysak ve
¢ocuk aniden 6ldiiyse buna “sendrom” demek uygun degildir; bu, ani bir bebek Slimiidiir ve biitiin
bunlarin yapilmasina ihtiyag¢ vardir. Ani bebek 6liim sendromu, adi iistiinde bebekler i¢in kullaniliyor,
bazi cevresel faktorlerin, 6rnegin yiiziistii yatirmanin, evde sigara igmenin, emzirilmemenin de ani
bebek 6liim sendromu i¢in risk oldugunu biliyoruz; dolayisiyla biraz dnce bahsettigim dykiide bunlart
almak gerekiyor.

Cocuklar da aniden 6lebilir. Ozellikle kalp ritim bozukluklari, bazi metabolik hastaliklar en ok tibbi
acidan karsilagtigimiz durumlar. Yine, biz aniden kétiilesip gelen her ¢ocukta muhakkak zehirlenmeyi
diistinmek zorundayiz, kiigiik bebeklerde sarsilmis bebek sendromu ve yine, ani, beklenmedik, ilk
etapta aciklayamadigimiz her dliimde istismar ve ihmale bagli bir cinayet ve 6liimii de degerlendirmek
zorundayiz. En siklikla, fiziksel ve cinsel istismar, bir de “bakim verenin yapay bozuklugu” dedigimiz
“munchausen by Proxy” var ki yine bizim hastanemizde bu konuda da ciddi bir deneyimimiz var,
gercekten insani acitan bir durum. Dolayisiyla bu iki grup bizim hassasiyetle tizerinde durmamiz ve
ayirici tanisint yapmamiz gereken gruplari olusturuyor.

Simdi, bunlar 6liim kism1 ama biz hekimler her zaman 6liimle kargilagsmiyoruz. Malum, hastaneye
geldigine gore ¢ocuk, aniden 6lmemis ¢ocuklar da bize geliyor. Ama bunlar nasil olaylarla karsimiza
geliyorlar? Eskiden biz “agik¢a yasami tehdit eden olay” diye bunu tanimliyorduk, simdi “kisa siirede
diizelen agiklanamayan olay” diye tanimlaniyor yani ¢ocuk aniden evde morariyor, nefesi kesiliyor,
solunumu duruyor, bilincinde degisiklik oluyor. Bu, aniden oluyor; belki hastaneye gelene kadar, belki
hastaneye geldi, biz hastaneye yatirdigimiz siirecte de gocuk tekrar kendine geliyor. Biraz sonra bundan
bahsedecegim, bu ¢cocuklar da ¢ok biiyiik bir risk olusturuyorlar daha sonraki siire¢leri nedeniyle.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — Bakim verenin yapay bozuklugu nedir, ne demek 0?

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Aslinda biraz sonra bu istismar ve ihmal iliskili 6limlerde
bir kere daha bahsedecegim ama simdi de bahsetmemde bir sakinca yok. Cocukta bir hastalik olmaksizin
bakim verenin —bu ¢ogu kez anne oluyor- ¢cocukta bir hastalik var bulgular1 ortaya ¢ikarmasi. Yani
¢ocugun aslinda fiziksel olarak hicbir altta yatan sebebi olmamasina ragmen kan sekeri diigiiyor, kan
sekeri diigme ataklari oluyor ¢iinkii anne evde baska birinin kullandig1 seker ilacini, insiilinini ¢ocuga
yapiyor ve bu nedenle de cocugun kan sekeri diisiiyor, cocuk bayginlik gegiriyor, baygmlik gegirdigi
icin hastaneye geliyor, hastanede biz bakiyoruz, kan sekeri diismiis. Simdi, kan sekeri diistiigiinde
baska hormonlarmn degismesi gerekiyor veya cocuklarda kan sekeri disiikliigiine yol acan belli
sebepler var, biitiin bunlari arastirtyoruz ve higbiri ¢tkmiyor. Iste, bu noktada bizim bakim verenin
yapay bozuklugunu diisiinmemiz gerekiyor. Yine, bizim ne yazik ki daha sik karsilastigimiz soluksuz
kalma... Aile soluksuz kald1 diye getiriyor ama aslinda kendisi bu durumu yapiyor, hep o buluyor,
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hep anne buluyor veya kaniyor diye getiriyor. Bebeginin bezinde hep kan goriiyor, hep bebegin altini
anne agtyor zaten, hep bebegin bezinde kan goriiyor ve bize bu sebeple geliyor. Bdyle bir tablo bakim
verenin yapay bozuklugu.

Simdi, istismar ve ihmale iligkin 6liimler... Yine, pek ¢ok farkli siniflama olabilir, degerlendirme
olabilir ama bu siniflamanin, gruplamanin ben Komisyon c¢alismalari agisindan da yol gdsterici
oldugunu diisiindiigiim i¢in bu siniflamay1 getirdim. Simdi, istismar ve ihmale iligkin 6liimlerin basinda
“infantisid” dedigimiz ama daha az vahsi yontemlerle —hani buna ne kadar boyle demek dogru ama-
annenin bebegi cok kiigiikken 6ldiirdiigii dliimler karsimiza gelebiliyor ve bunun altinda yatan en
onemli sebep de aslinda bu gebeligin gizlenmek istenmesi. Dolayistyla anne yeni dogmus bebegini,
¢ gilinliik, bes glinliik, on giinliik bebegini daha ¢ok nefessiz birakarak dldiirebiliyor. Bu, yine, bizim
karsimiza ani 6liim olarak gelebiliyor. Tabii, burada en biiyiik sikint1 ani bebek 6liim sendromu ama
ani bebek 6liim sendromunu biz iki aydan dnce beklemiyoruz, oysa bu 6liimleri biz ¢ok daha erken
donemde bekliyoruz ve tabii, burada ben adli otopsi kismina girmeyecegim, hocalarim da var ama
bizim dykiimiizde ailenin sosyal dykiisii bu konuda bizde siiphe uyandiracak en 6nemli dykii kismint
olusturuyor ama ben hep sdyle bakiyorum bu olaya: Simdi, bu anne gerek {izerindeki toplumsal bask1
gerekse caresizlik i¢erisinde bebegini 6ldiirmekten baska bir yol bulamamis ve ancak olay1 bu sekilde
gizlemeye c¢alismis. Genellikle bu bebekler bizim karsimiza viicutlarinda belirgin bir yaralanma
berelenme olmaksizin geliyorlar. Dedigim gibi, ¢ok kii¢iik bebekler ve sosyal 6ykii bize yol gosterici
olabiliyor.

Diger bir 6liim sebebi istismarla iliskili, agir fiziksel saldirt. Aslinda burada bu fiziksel saldirty1
yapanin bir 6nceki gibi bir 6ldiirme kast1 yok yani o kisi 6lsiin diye onu dévmiiyor ama yaptig: fiziksel
siddet sonucta 6liimle sonuglaniyor. Biz yine ¢ocuklarda iki alanda bu konuyla ilgili vakalar1 siddetle
goriiyoruz. Bunlardan bir tanesi kafa travmasi, digeri de sarsilmis bebek sendromu yani alip ¢ocugu
duvara vurabilir ve ¢ocugun kafasi o anda zedelenerek arkasindan da 6liime yol agabilir. Bir de alip
bebegi sarstyorlar, dzellikle kiigiik bebekler burada daha ¢ok etkileniyorlar, bebege olan kizginligindan
ve bebekle nasil basa ¢ikacagini bilmedigi i¢in -veyahut da altta yatan bir siirii baska psikopatoloji de
var- bebegi sarsmaya basliyor. Aslinda burada amag¢ bebegi 6ldiirmek degil ama bebegin susmasint
saglamak veya bebege olan kizginlig, baska ne yapacagini bilmedigi icin ama ne yazik ki yine bebeklerin
anatomik yapilar1 nedeniyle bu sarsma bebegin hem boynundan basinin ¢ok fazla ileri geri gitmesine
sebep oluyor hem de beynindeki damarlarin ¢atlamasi sonucu beyin kanamasina yol acarak bebegin
Olmesine sebep oluyor. Nasil oluyor bu tablo? Bunu yapiyor evde bakim veren bir kisi, bu bazen bakict
olabiliyor, baba olabilir, anne olabilir, bagka biri olabilir, sonra tabii, bebek bu sarsintinin etkisiyle zaten
aslinda beyin kanamasi da basladigi i¢in bir sekilde sakinlesiyor. Bebegi yatiriyor, “Bebek uyuyor.”
deniyor, sonra bebegin yanina gidiliyor, bebegi uyandiramiyorlar ve sonra alip hastaneye getiriyorlar.
“Bu bebege ne oldu hi¢ bilmiyoruz. Ne oldu? Gayet iyiydi, yatirdik, kaldirdik, bdyle oldu.” diye bir ykii
veriyorlar. Cok ayrintili bir fizik muayene yapildiginda bu bebeklerin 6zellikle kaburgalarinin oldugu
tarafta tutup sarsmaya bagl bazi morarmalar goriilebiliyor. Ozellikle, yine Ankara Universitesinde
yapilmis bir ¢alismada 3 yagin altinda bu kafa i¢i kanamayla gelen ¢ocuklarin iigte 1’inde sarsilmig
bebek tanis1 konmus ve yine bu ¢ocuklarin da yilizde 20’si dlmiis. Dolayistyla yine bu da bizim igin
aslinda ilk geldiginde ani, beklenmedik bir 6liim ama tabii, uygun tetkiklerle aciklanabilir hale geliyor.

Yine, bizler agisindan karsimiza bu sekilde gelen bir ¢ocuk i¢in kaza mi istismar m1 oldugunun
ay1rici tanisini yapmak cok 6nem arz ediyor. Ozellikle kafa travmalarinda belli bir yiiksekligin altindaki
diismelerin ciddi bir travma olusturmayacagini, ciddi bir yaralanma olusturmayacagini, 6liime sebebiyet
vermeyecegini biliyor olmamiz gerekiyor. Yine, yaniklarda neresinin yandigi, nasil yandigiyla, bunun
bir kaza m1 yoksa aslinda istismar m1 oldugunu ayirt etmek gerekiyor. Yine, bizim agimizdan en dnemli
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Oykiilerden bir tanesi aslinda bebegin gelisimsel olarak onu yapabilecek beceride olmamasina ragmen
kazanin o sekilde anlatilmasi, dolayistyla bu tiir bir yaklasim ¢ok 6nemli ve tabii, Gykiiniin bakim veren
pek ¢ok kisiden alinmasi, ayni kisiden tekrar tekrar alinarak tutarsiz olup olmamasi da 6nemli. Yine,
bizim i¢in en siiphe uyandiran durumlardan bir tanesi de ge¢ bagvuru, anne babanin ge¢ gelmesi bizim
acimizdan siiphe uyandiran bir durum. Yine, bizim hastanemizde yapilmis bir ¢alismada da bu 3 yas
alt1 ¢ocuklarda kaza diye bizim acilimize bagvuranlarin aslinda yiizde 7,5’inin de siipheli bir istismar
oldugunu da saptiyoruz ayrmtili bir degerlendirmeyle.

Bebegin erken dénemde dldiiriilmesi... Agir fiziksel siddette 6liimiin disinda yine agir ihmal de
bebeklerin dliimiine sebep olabiliyor. Burada ¢ocugun ihtiyaglarinin karsilanmamasi, aglik, saglik
bakiminin kargilanmamasi énemli. Yalniz, bunun siirekli bir tutum olmasi gerekiyor.

Bir de bazen anne babanin akil sagligi, fiziksel sagligi, 6grenme gii¢liigii ve anne babanin
yetersizligi gibi sebeplerin de burada olmuyor olmasi lazim ¢iinkii bunlarda ne yazik ki yine dliimle
sonuglanabilecek agir ihmallere yol agmakla birlikte bu kategori icerisinde ele alinmiyor.

Bir de direkt asikar ve kasitli cinayet olabilir. Burada yine 6ldiirme amach siddetli dayak olabilir,
cinsel saldir1 yine bununla birlikte olabilir. Yangin, kundaklama, ev i¢inde toplu dldiirme ve ardindan
intiharlar da yine bu grup icerisinde yer alabilecek 6liim sekillerini olusturuyor.

Bir de genel olarak ¢ocuga verilen k&tii bakim nedeniyle 6liim s6z konusu. Aslinda ¢ocugun higbir
seyi yokken déviilmis, doviildigii i¢in bel kemigi zedelenmis, bel kemigi zedelendigi igin yatalak
olmus, yatalak oldugu i¢in sik solunum yolu enfeksiyonu olmus ¢ocuklar, ne yazik ki bunlara bagh
sebeplerle -aslinda hicbir sey yokken- sonunda Slityorlar. Yine bunlar da bizim en bastan itibaren ele
almamiz gereken konular.

Buradaki cok énemli konulardan bir tanesi de intihar. Intihar da ne yazik ki uzun siireli aile ici kotii
davranimla iliskili olabilir. Bunun tabii ki fiziksel istismar veya cinsel istismarla birlikte olmasini belki
daha ¢ok duyuyoruz, daha ¢ok degerlendiriyoruz ama yapilan ¢alismalar gosteriyor ki siirekli duygusal
istismar ya da ihmal de ileri donemlerdeki intihar ihtimalini 2 kat artirtyor. Dolayisiyla bu da yine
bizim karsimiza ergenlikte ani 6liim, beklenmedik 6liim diye geliyor ama aslinda bunun ge¢misi biitiin
o slire¢ boyunca hazirlanmis oluyor. Ergenlerdeki her tiirlii riskli davranigin -madde kullanimi, cinsel
davranislar, siddet egilimi- hepsinin de altinda yine daha 6nceki donemlerden itibaren baglayan bir aile
ici cinsel, fiziksel ya da duygusal istismar ya da ihmali mutlaka aramak gerekiyor ve bu davranislarin
biz nesiller boyu aktarildigini da biliyoruz. Dolayistyla hani daha biitiinciil bir bakis agistyla bu olaylara
bakmak gerekiyor.

Ani bebek 6liimii yine bu kategoride ele aniyor, biraz dnce bahsetmistim. Intiharlar yine ayni
sekilde bu kategoride ele aliniyor. Dolayisiyla biitiin intiharlar siipheli, beklenmedik -ve hani nereye
kadar aciklayabiliyoruz, onu da bilmiyorum- aliabilir. Bir de biitiin bunlarin disinda kalanlar olabilirler.

Simdi, tabii, bunlar boyle ama bizim hekimler olarak ve yine politika yapicilar olarak bu duruma
gelme ihtimali olan aileleri, ¢ocuklar1 saptayip, bilip onlar i¢in Oncelikli politikalar iiretebiliyor
olmamiz gerekiyor ¢linkii gerek bizlerin gerek devletin -her kurumun- kaynaklari kisitl, dolayisiyla
bir onceliklendirme yapmak gerekiyor tiim bunlarda. Hangi gocuklar daha ¢ok bdyle olaylarla
karsilastyorlar? Duygusal, davranissal zorluklart olan, kronik hastaligi olan, fiziksel engeli olan,
gelisme geriligi olan, erken dogan, istenmeyen ve plansiz gebelikler sonucu dogan. Bunlarin her biri
icin nasil politikalar {iretilir, ayr1 ayr1 ele alinmas: gereken konular ¢iinkii bunlar1 getiren sebepler de
farkli bunlarin siiregleri de farkli.
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Yine, anne babalar i¢in gen¢ anne baba yasi, yetersiz diirtii kontrolii -ki bu yetersiz diirtii kontrolii
ve madde bagimlilig1 da aslinda o anne babanin vaktizamaninda istismar ve ihmaliyle baslayan bir
dongiliniin sonucunda buraya geliyor, diger alttaki madde de onu soyliiyor- ¢ocukluk doneminde
istismara ugrama. Akil ruh saglig1 sorunlari; yine ¢ok dnemli, 6zellikle bu sarsilmis bebek sendromunda
da siklikla ele alinan bir konu bu. Cocuk gelisimi hakkinda, cocuk bakimi hakkinda yetersiz bilgiye
sahip olmak, normal ¢ocuk davranigini olumsuz olarak algilamak.

Cevresel ve toplumsal riskler neler? Sosyal izolasyon, yoksulluk pek ¢ok durum igin ¢cok biiyiik risk.
Issizlik, diisiik egitim diizeyi, tek ebeveynli olmak, biyolojik bag1 olmayan erkekle aym evde yasamak
ve aile i¢i siddet de yine toplumsal, ¢evresel sorunlar olarak biitiin bu ani, siipheli, agiklanamayan,
beklenmedik 6liimlere her yasta hazirlik sebebi olabiliyor.

Biraz 6nce de sdylemistim, liimler boyle ama bizim karsimiza bazen bu ¢ocuklar dliimle degil ama
sadece yagami tehdit eden olaylarla geliyor. Yine, bu ¢ocuklarin fizik muayenesinde higbir sey yok, ilk
aldigimiz dykiide higbir sey yok ama biliniyor ki bu vakalarin da yiizde 2’si istismar nedeniyle oluyor
ve bu istismar nedeniyle olanlarin da ylizde 9 ila 33’ii daha sonra 6liimle sonuglantyor. Dolayistyla
bunlar bize ilk bagvurduklarinda yine uyar1 yapilmasi gereken vakalar. “Yiizde 9 ila 33” dedik; 6zellikle
eger ilk geldiginde yeniden canlandirma gerektirecek kadar durumu agirsa da bu yiizde 32’lere kadar
cikiyor yani her 3 ¢ocuktan 1’ daha sonra 6liiyor. Ozellikle bu tekrarlayan basvurular, agiklanamayan
durumlar bizi bu konuda siiphelendirmeli ve buna yonelik de degerlendirmelerimizi yapmali, uyanik
olmaliy1z.

Simdi, ben burada bizim hastanemizdeki 3 siipheli 6liimden bahsedip bunu da en son 6nleme
nerileriyle iliskilendirmek istiyorum. Bunlardan 1’inci bize solunum durmasi sebebiyle geldi. Iste,
biraz 6nce bahsettigimiz solunum durmasini biz agiklayamadigimizda mutlaka bakim verenin yapay
bozuklugu bizim aklimiza geliyor, bu nedenle biz bu ¢ocugu daha sonra sosyal hizmetler miidiirliigiine
bildirdik ama sosyal hizmetler miidiirliigii bu konuyla ilgili ek bir sey yapma ihtiyact olmadigini bildirdi
ve bu ¢ocuk daha sonra evde 6lii bulundu. Burada aslinda bir siiphe var ama yine diger bir kurumla
bir koordinasyon eksikligimiz var ve bu, biraz dnce bahsettigim bakim verenin yapay bozukluguna bir
ornek.

2’nci vakamiz 1,5 yasinda, bize yiiksek ates, cok diisiik kilo ve goziinde enfeksiyon diye geldi. Bu
¢ocuk agir ihmal vakasiydi. Yine biz bunu sosyal hizmetlere bildirdik, bu aile zaten boyle il il gezen bir
aileydi ama hani sadece saglik tedbir karar1 uygulandi. Bu saglik tedbirine de uymadi aile ama biz bunu
bildirdik fakat daha ileri bir sey yapilmadi ve daha sonra bu ¢ocugun da dldiigiinii 6grendik.

Son vakamiz bagka bir kurumda Munchausen by Proxy Sendromu yani bakim verenin yapay
bozuklugu tanisi almis ve sosyal hizmetlerin korunmasina alinmis ama daha sonra tekrar bu durumu
oldugu i¢in hastanemize gelen bir bebek ve fakat bu ¢ocukta da adli makamlar aileyle ilgili herhangi
bir ileri incelemeye gerek olmadigint belirttiler ve daha sonra bu gocugumuz da ne yazik ki kaybedildi.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Yani 3 vakay1 da kaybettik, 5yle mi?
PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Evet.

Bize biitlin bunlar sunu sdyliiyor: Bizlerin -“bizler” derken ben bu alanda herkesi kastediyorum-
risk faktorlerini fark etmemiz gerekiyor, istismar ve ihmali fark etmemiz gerekiyor, aileleri en bastan
itibaren egitmek ve desteklemek gerekiyor. Bunlari hangi kurumlarin en bagtan yapmasi gerekiyor?
Saglik kurumlarimin ve saglik kurumu icerisinde ¢alisan her diizeydeki gérevlinin bu konuda sorumlulugu
var. Milli Egitim yani egitim sistemimizin bu konuda sorumlulugu var. Sosyal hizmetlerin bu konuda
sorumlulugu var, adli ve hukuki kurumlarin bu konuda sorumlulugu var. Ama biitiin bu sorumluluklarin
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gercek bir basar1 haline gelebilmesi igin de biitiin kurumlar arasinda ciddi bir koordinasyon ve ayni
dili konusabilme noktasinda da daha hizli, daha kolay is birligi yapabilme imkanlarimin olusturulmast
gerekiyor. Aslinda bizim {ilkemizde bunlar yok degil, bunlar var. Ben buraya tabii Komisyonunun
ozelliginin bu olmasi nedeniyle olumsuz ornekleri getirdim. Olumlu 6rnekler yok mu? Bir siirii de
olumlu 6rnek var -biraz 6nce de sdyledim- artik 6liim sayilarimiz azaldi, diger sorunlarimiz azaldi ama
hani her seyi daha da azaltmak istedigimiz i¢in biz bunlar1 getiriyoruz yoksa tabii ki iyi drnekler de var
ama bu kurumlar birbirleriyle ne kadar koordineli? Ayn1 dili konusur, ayn1 hedefe yonelir, hizli hareket
edebilirlerse sonuglarinin daha iyi olacagini timit ediyorum.

Ben davet ettiginiz ve zaman ayirdiginiz igin tesekkiir ediyorum.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Biz tesekkiir ediyoruz, ¢ok giizel bir sunum oldu.

Buyurun Sayin Nuhoglu.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Tesekkiir ederim Sayin Baskan.

Sunumun basinda bebek, ¢ocuk ve ergen siniflandirilmasi yapilirken “0-12 ay bebek, 5 yas alt1
¢ocuk, 10-19 yas arasi da ergen” diye tasnif edildi. 5 ile 10 yas aras1 bir ihmal sonucu mu yok yoksa
goziikmedi mi?

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Yok, yok, sdyle, onu ben hizli gectim: Tanimlar boyle ama
Oliim oranlar1 temel olarak “1 yas alt1 bebek 6liimleri, 5 yas alt1 cocuk 6liimleri ve 10-19 yas arasi ergen
Oliimleri” olarak verildigi i¢in. Yoksa tabii ki ¢ok haklisiniz...

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Yani 5-10 aras 6liim yok mu boyle?

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — 5-10 aras1 liim var ama genel olarak istatistiksel veriler,
boyle ¢ok tek tek yas gruplarma gore verilmiyor. Eger TUIK e girerseniz her bir yas grubu igin liim
sikliklarini gérmeniz miimkiin ama biz saglik ¢alisanlar1 olarak saglik hizmeti ve riskleri belirlerken
kabaca daha siklikla bu yas donemlerindeki 6liim istatistikleri tizerinden konustugumuz i¢in yoksa tabii
ki her yas grubu igin liim oranlar1 TUIK igerisinde yer aliyor ama Diinya Saglik Orgiitii 6liim oranlarmi
iilkeler arasinda karsilastirirken veya Saglik Bakanliginda politikalar {iretilirken bu donemler daha
agirlikli ele alinarak yapiliyor bu isler ¢linkii o arada biz genel olarak daha sakin bir donem bekliyoruz
tiim ¢ocuklukta ama hepsiyle ilgili var ama dedigim gibi hani konumuzdaki kritik yaklagimlarin da 6yle
oldugu i¢in ben sadece dyle gegtim.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Bence biiyiik bir eksikliktir bu.

Diger bir baslik da “ani, beklenmedik bebek, ¢ocuk 6liimleri”. Gene, 0-12 ay bebek bu defa 1-10
yas aralari gocuk. 10-18 yas aralar1 ergen diye gosterilmis.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Bir tanim.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Ama yani bu bir ¢eliski bana gére. Ben miihendisim,
rakamlara bakiyorum. Yani ciddi bir ¢eliski olarak gordiigiimii belirtmek istiyorum.

Bir bagka sorum...

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Ben o zaman sizin agimizdan sdyle sdyleyebilir miyim:
Bebek 1 yas alt1, 1-10 yas arasi ¢cocuk ve 10-19 yas arasina da ergen diye tanimliyoruz. Ama benim
bugiin size sundugum 6liim istatistikleri 1 yas alt1 bebeklerin, 5 yas alt1 ¢cocuklarin ve 10-19 yas arast

ergenlerin istatistikleriydi.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Tesekkiir ediyorum.
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HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Bir diger sorum: Gebeligi gizlemek amaciyla bebegini
6ldiiren annelerden soz ettiniz. Gergekte biz de zaman zaman bunlar1 duyuyoruz. Bunlarin bir yiizdesi
var mi1?

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Soyle, yani ben bu sunumumda bu derece ayrintili bir
aragtirmaya girmedim. Burada tabii, bir seyin yiizdesinin olabilmesi i¢in dnce, daha dogrusu eldeki
yiizdenin dogru olabilmesi i¢in 6nce bunlarin tam olarak taniniyor ve bildiriliyor olmasi gerekli.
Dolayisiyla, bende yok yiizdesi ama Saglik Bakanligindan belki hani bu yiizdeler ayrica talep edilebilir
¢linkii yine bazi verilerin paylasimiyla ilgili de bazi mahremiyet kurallar1 var Saglik Bakanliginin.
Dolayisiyla, benim bilebildigim yok ama mutlaka bir rakam vardir diye digiiniiyorum.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Tesekkiir ederim.
BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Tesekkiir ederiz.
Baska soru var m1 arkadaglar?

Benim bir sorum olacak, sunumunuzla ilgili degil ama “bakim verenin yapay bozuklugu” tam
terciime mi?

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Evet, tam terciime. Yani aslinda gocugun bir hastalig
yokken bakim veren tarafindan ger¢ek olmayan yapay bir bozukluk ortaya ¢ikariliyor. “Munchausen
By Proxy” onun asli.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Anladim. Tam ifade etmiyor sanki. “Bakim verenin hatasi”
falan denilebilir. Ne bileyim.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Hata degil ama burada, bir bozukluk olusturma amaciyla
yapiliyor.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Kasit da olabilir.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT - Yani yanlislikla yapilan bir durum degil bu.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — “Teshiste hata” derdik biz buna.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Belki hukuktaki “taksir” “kusur”.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Onu bilmiyorum.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Peki. Hocam, cok tesekkiir ediyoruz.

PROF. DR. ELiF NURSEL OZMERT - Ben tesekkiir ediyorum.

Cok 6ziir dilerim, bilmiyorum, bdyle bir uygulamaniz var mi, bizim pediatri olarak ¢ocuk istismari
ve ihmaliyle ilgili 1 ve 2 seklinde ¢ikardigimiz yaymlarimiz vardi. Bilmiyorum hani...

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Arkadaslar alsinlar onu, tesekkiir ediyoruz.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT - Yapay bozukluklar falan da orada ayrintili yaziyor. Belki
kullanirsiniz diye getirmistim.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Tesekkiir ediyoruz. Arkadaslar alsin.
Cok sag olun, tesekkiir ediyoruz.
Ankara Universitesi, Profesér Doktor Nergis Cantiirk Hanimefendi, buyurun.

2.- Prof. Dr. Nergis Cantiirkiin, siipheli ¢cocuk oliimleriyle ilgili olarak adli tipta yapilanlar ve
yapilmasi gereken yeni diizenlemeler ile olusturulmasi gereken yeni birimler hakkinda sunumu

PROF. DR. NERGIS CANTURK — Degerli Komisyon iiyeleri, sayin vekillerim, katilimeilar; ¢ok
tesekkiir ediyorum.
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Ankara Universitesi Adli Bilimler Enstitiisiinde 6gretim {iyesi olarak caligtyorum. Adli Tip
uzmantyim.

Adli bilimler, tip ve sosyal bilimler alanindaki bilgileri adaletin hizmetine sunar. Bu genis yelpaze
icerisinde tip bilimlerinden uzman hekim ve dis hekimleri, fen bilimlerinden kimyaciya, eczaciya,
zoolog, biyolog, botanikei, toksikoloji uzmanlari, makine-elektrik-elektronik miihendisleri, sosyal
bilimlerden ise hukuk fakiiltesi mezunlari, hakim, savci, avukat, psikologlar yerini almaktadir.

Adli T1p hukuk ile tibb1 birlestiren, hukukun tipla ilgili konularini arastiran bir bilimdir. Ulkemizde
hizmetlerinden en yaygin yararlanilan bilim alan1 Adli T1p olmakla birlikte 2005 yilindan itibaren Tiirk
Ceza Kanunu’nun degismesi sebebiyle Adli Bilimler ve Adli Tip giderek artan bir 6nem kazanmustir.

Tirkiye’de Adli Tip ve Adli Bilimler 3 kurulus halinde gelismistir. Tip fakiiltelerine bagh Adli
Tip ana bilim dallari, Giniversitelere bagl adli bilimler enstitiileri, Adalet Bakanliga bagl Adli Tip
Kurumu. Adalet Bakanligina bagli Adli Tip Kurumu Adli Tip Kurum Kanunu’nun 1’inci maddesinde
adalet islerinde bilirkisilik gérevi yapmak, Adli T1p uzmanlig1 ve yan dal uzmanligi programlari ile gérev
alanma giren konularda diger adli bilimler alanlarinda sempozyum, konferans ve benzeri etkinlikler
diizenlemek ve bunlara iliskin egitim programlart uygulamak tizere kurulmus bir kurumdur. Burada
dikkatinizi ¢ekmek istedigim 2 6nemli &zellik var: Rutin hizmetlerin yaninda Adli Tip Kurumuna
egitim, sempozyum, konferans etkinliklerini diizenlemek gibi ¢cok 6nemli bir gérev verilmistir. 2’nci
maddesinde de ayn1 sekilde devam ediyor.

Adli Tip ana bilim dallar tip fakiiltesi 6grencileri, hukuk fakiiltesi 6grencileri...
BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Hocam, ¢ok dziir diliyorum.
Sunumunuzun tanitimini bize yapabilir misiniz? Bunlari bizim bildigimizi varsayarak...

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Peki. Ben surada suna vurgu yapmak istemistim: Adli Tip ana
bilim dallar1 ve adli bilimler enstitiilerinde tiretilen bilimsel bilginin uygulamanin yapildigi kurumlar
arasinda is birligi yapilmasi gerektigine vurgu yapmak istedigim i¢in Adli Tip Kurumu, adli bilimler
enstitiileri ve tip fakiiltelerine bagli Adli Tip ana bilim dallarinda ne isler yapildigini 6zetlemek
istemistim ama direkt su slayta gegeyim en iyisi.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Soyle yapalim. ..

Cok tesekkiir ediyoruz ¢aligmaniz i¢in, tebrik ediyoruz.

Bize isin Komisyon agisindan 6neriler kismini, ¢iinkii biz Adli Tip konusunda epey sunum aldik,
sizin teklifleriniz, bu 6zellikle siipheli cocuk 6liimleriyle ilgili Adli Tipta yeni bir yasal diizenleme veya
yeni olusturulmas1 gereken bir birim olur mu? Neresinde bir aksama var, nerede ¢ok iyiyiz gibi bir
degerlendirme kismin1 bize arz ederseniz biz ¢ok memnun oluruz.

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Peki. Ben &zellikle o zaman olay yeri incelemelerinde
eklenmesi gereken bazi boliimler oldugunu diisiiniiyorum.

Yiiksekten diisme sonucu 6liimler degerlendirilirken olay yerinin neresi oldugu, diisme yiiksekligi,
diismenin basladigi nokta, diismenin sonlandigi nokta, diigiilen noktanin diigme noktasina yatay
uzaklig1, diistilen zemin 6zellikleri ve diger delillerin dikkate alinarak olay yeri incelemesi yapilmast
gerekmektedir. Olay yeri inceleme ekiplerinde fizik miihendislerinin bulunmadig: noktalarda ekip
genisletilerek uygun goriilen bir fizik mithendisi davet edilerek ekibin genisletilerek yeter ki olayin
aydinlatilmasi igin gereken c¢abalar gosterilmelidir. Su slaytlarda gordiigiiniiz gibi ilave bilgiler
eklendiginde kisinin diisme noktasindan distiigii mi, atildigi mi, atladigi mi, kurtarilmaya mi caligtigt
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tespit edilebilecektir. Trafik kazalarinda da yaralanmanin baslangi¢ noktasi, ilk temas noktasi, “primer”
hasar noktasinin belirlenmesi i¢in ve arkasindan “sekonder” hasarlarin belirlenmesi, ne tiir bir kazanin
meydana geldigi konusunda bizi bilgilendirici olacaktir.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Peki, burada bundan onceki teklifiniz ¢ercevesinde bizde
genellikle karakollarda, asayis birimlerinde olay yeri inceleme var. Orada bir Adli Tip takviyesini mi
Oneriyorsunuz?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Olay yeri incelemesinde yapilan kesif sirasinda eger 6liimlii
bir olay yeri ise zaten cumhuriyet savcisina eslik eden bir hekim mutlaka gérevlendirilerek 6liiniin
muayenesini yapar ama 6liimlii olan her olay yerlerine dolayisiyla bir hekim mutlaka katiliyor zaten.
Oliim gergeklestigi yerlerde mutlaka bir hekimin muayenesi var.

Biz otopsi sirasinda yiiksekten diigme mi, trafik kazas1 mi diye tereddiit ettigimiz noktalarda surada
gordiigliniiz siyriklara dikkatinizi ¢ekmek istiyorum. Noktavi siyriklar var bu ¢ocugun viicudunda
dikkatinizi gektiyse, bunlar diismeye bagl siyriklar. Bir de, s6yle linear uzamina seyreden siyriklara
dikkatinizi ¢ekmek istiyorum, bunlar da trafik kazasi sirasinda veya farkli sebeplerle siiriiklenme
sirasinda olugsmus olan siyriklar. Bu, bir trafik kazasi olgusu, diistiikten sonra siiriiklenmenin meydana
gelmis oldugu olguya ait bir resim. Her iki lezyonu birden gdstermis olmasi sebebiyle bence degerli.

Otopsi, olay yeri incelemesi, 6lii muayenesi, otopsi sirasindaki dig muayene, i¢ muayene, yapilan
incelemelere ait laboratuvar bulgulari, tahkikat dosyas, tibbi belgeler ve psikolojik otopsiyi icermelidir.
Biitiin bunlardan elde ettigimiz bilgilerin degerlendirildigi bir otopsi raporu, kanaat raporu yazmaliyiz
biz. Burada yasanilan sorun da bence su: Otopsinin hizli yapilmasi talebi. Toplum olarak, bir 6lim
olayr meydana geldiginde adli nitelik tasisin ya da tasimasin toplumsal bir egilimimiz var, kisinin
cenaze toreninin hizli yapilmasi egilimi igerisindeyiz. Peki, bu bize neye mal oluyor? Tahkikat dosyast
hakkinda bilgi sahibi olmadan otopsi yapmamiza sebep oluyor. Yani olay1 i¢sellestirmeden, olayin nasil
gelistigi hakkinda bilgi sahibi olmadan otopsi yapilmasi, tabii ki otopsiden yararlanma miktarimizi
azaltiyor, psikolojik otopsi yapilmasini da imkansiz hale getiriyor.

Burada gordiigiiniiz alet, hemen hemen her morg dairesinde bulunan “skopi cihazi” dedigimiz
radyolojik gorlintiileme cihazi. Biz bunu, cesetlerde bulunan metalik cisimlerin goriintiilenmesini
amaclayarak kullaniyoruz. Peki, daha farkli amaclarla kullanilabilir mi? Cok iyi calisan bir aletse
bir grafi cihaziymis gibi kullanilabilir ama o kadar iyi bir aletle ben hi¢ caligmadim. Peki, Avrupa’da
ve diinyada bu goriintiileme islemleri nasil oluyor? Virtopsi uygulamalari uygulanmaya basland: ve
hatta yaygin hale getirilmeye baslandi. Ozellikle Isvigre’de ve Hollanda’da yaygin olarak virtopsi
uygulamasimin giindeme geldigini goriiyoruz. Virtopsi, cesedin bilgisayarli tomografi ve manyetik
rezonans goriintiileme yontemleriyle incelenmesidir ve elde edilen bu gorintiler dijital ortamda
saklandiginda kalic1 delil olma 6zelligine sahiptir. Ben 2016 yilinda Ziirih’te virtopsi kursuna katilmig
ve sertifikalarimi almistim.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU - Bizde hi¢ mi yok virtopsi?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Virtopsiyle ilgili baz1 test ¢aligmalari var fakat rutin olarak
hayir, yok. Aslinda ben bunun ¢ok zor olmadigini diisiiniiyorum. Isvicre’ye gittigimde, konustugumda
onlar da hastanede kullanilamayacak BT cihaziyla ise basladiklarini soylediler fakat tabii ki bu anlamda
BT cihazinin elde edilmesinden &te bu alanda calisacak radyoloji uzmanlarinin destegine ihtiyacimiz
olacak.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — Bu noktada bir sey sorabilir miyim?
BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Tabii.
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Buyurun.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — Bizim olayimizda, iizerinde agirlikla galistigimiz olayda,
Trabzon Adli Tip Kurumu bir skopi cihaziyla tarama yaptiklarindan bahsediyor ve bir rapor veriyor.
Skopi cihazi bir 6liinlin incelenmesinde, viicudundaki kemik kiriginin seklini kayit olarak degil ama
goriintii olarak verebilir mi? Onu izleyen onu anlayabilir mi?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Klasik kitap bilgisi sunu sdyler bize: Skopi, 6zellikle mermi
¢ekirdeklerinin ve sagma tanelerinin nerede bulundugunun degerlendirilmesinde, siipheli g¢ocuk
istismar1 olgularinda, eski kemik kiriklarmin gosterilmesinde, ileri derecede pargalanmis, ¢iiriimiis
olgularin, bedeninde kalmis olabilecek metalik cisimlerin degerlendirilmesinde kullanilir. Bunu
oneriyor bize kitaplar.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — Kitap degil, siz uzmanisiniz, bakinca anliyor musunuz,
gOriiniiyor mu?

PROF. DR. NERGIS CANTURK — Ben yedi yil calistim Ankara Grup Baskanligi Morg Ihtisas
Dairesinde, maalesef, kemik kiriklarini gosteren skopi... Yani biz boyle degerlendirme yapamadik.

AHMET OZDEMIR (Kahramanmaras) — Anladim.

PROF. DR. NERGIS CANTURK — Cocuk oliimlerinin en 6énemli boliimlerinden bir tanesi
yenidogan otopsisi. Yenidoganlarin incelenmesinde Ceza Muhakemesi Kanunu’nun 88’inci maddesi
bize ek gorevler vermektedir. Biz karsimiza gelen her cesette 6liim sebebini, 6liim zamanini ve kisinin
olimiinde etkili faktorleri tespit etmeye ¢aligiriz fakat karsimiza gelen bir bebek otopsisiyse bu cocugun
dogumuyla ilgili bilgilere de ulagsmaya calisiriz, bu ¢ocugun zamaninda dogup dogmadigi, yasama
yetenegine sahip olup olmadigi ve canli dogup dogmadig: bilgilerine ulagsmaya caligiriz. Bununla
ilgili, bebeklerin dl¢iimlerini yaparak -¢ocugun yast bize ¢ok degerli bilgiler verecektir- yagini tayin
etmeye ¢alisiriz fakat yaptigimiz incelemeler bize tam bir yas tayini vermiyor diye benim de iginde
bulundugum bir arastirma grubu, ¢ocuklarin dislerinden yas tayini hesaplama formiilleri gelistirdik.
Forensic Science International uluslararasi dergi, bizim alamimizin gok degerli dergilerinden bir
tanesidir. Burada yaptigimiz caligmayla, elde ettigimiz formiillerle bebeklerin yasinin iki hafta hata
paytyla tama yakin bir sekilde tespit edilebilecegini belirledik. Bir baska ¢alisma da radyolojik
goriintiileme yontemlerinden dislerin 6lgiimleriyle tam yas1 tespit edebilecegimizi belirledik.

Yine, bebek dliimlerinde ¢cok degerli bulgulardan bir tanesi, ¢gocugun canlt dogup dogmadigina
ait bilgileri otopsi salonunda klasik olarak su testlerinin uygulanmasiyla yapiyoruz fakat ¢ocuklarin
dislerinde bulunan -eger canli dogduysa bulunan- neonatal ¢izgi dedigimiz ¢izgi tespit edildiginde
¢ocugun canli dogmus oldugunu tespit edebilmek miimkiindiir. Bunlar da bu yaptigimiz ¢aligmalarla
aldigimiz iki tane marka, iki tane tasarim ve patente ait belgeler.

Elde ettigimiz bilgileri uluslararasi bir kitapta yayinladik. Cocuklarin dislerinin adli bilimler alanina
nasil 151k tutabilecegine dair CRC Press tarafindan internet {izerinden satiga sunulmus bir kitabimiz var.

Benim ¢ocuk &liimlerine kars1 hassasiyetim aslinda yillardan beri devam etmektedir. Istanbul’da
2000 ile 2002 yillar1 arasinda morgda yaptigimiz bir ¢alisma, adli perinatal ve neonatal yani
yenidoganlarm 6liimii lizerine yaptigimiz bir arastirma, bu donem icerisinde yani ¢ocuk dogduktan
sonra kirk giin igerisinde meydana gelen Sliimleri inceledigimiz olgularda bu ¢ocuklarin yiizde 15’inin
cinayet magduru oldugu, bu bebeklerin yiizde 40’ min gayrimesru gebelik {irlinii oldugunu tespit ettik.
Bu da bir dogal 6liim sonucu yenidogana yapilan otopsi bulgularinin sunuldugu bir bagka aragtirma.
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Van’da 0-5 yas arasi ¢ocuklarin 6liim olgularini inceledigimiz bir baska arastirmada 0-5 yas
arasindaki ¢ocuklarm yiizde 80’inin travmatik sebeplerle dlmiis oldugunu, ylizde 35’inin 1 yas altinda
oldugunu tespit ettik. Istanbul morgunda yaptigimiz bir calismada -bu 1 ayliktan 18 yasa kadar olan
¢ocuklarin 6liimiinii ilgilendiren bir arastirmadir- 11 yas altindaki ¢cocuklarm 6liim nedenleriyle 11 yas
ustiindeki ¢ocuklarin 6liim nedenlerinin birbirinden farkliliklar gosterdigini, en sik 6liim nedeninin
suda bogulma ve asfiksi oldugunu, Sliimlerin yaklagik yarisinin kaza orijini sonucuyla gergeklesmis
oldugunu belirledik.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Hocam, pardon... Sizden 6nceki arkadasimiz da Van’daki bir
aragtirmadan bahsetti. Ayn1 aragtirma mi?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Evet.

Cocuklarin ve ergenlerin intihar davraniglarini Ankara morgunda yaptigimiz bir arastirma ile
inceledigimizde 7-10 yas arast 4 ¢ocugun asi yoluyla intihar etmis oldugunu tespit ettik. Burada en
yaygin intihar yas grubu 16 ila 18 olmakla birlikte 11-15 yas arasinda da olduk¢a yaygin Sliimlerin
oldugunu ve intiharin ¢ocuk yas grubuna da yansimis olmasinin tizintiistinii sizinle paylasiyorum.

Bu, Van ilinde yaptigimiz kadin intiharlart tizerine bir ¢aligma. Tabii ki bu kadinlarin tim yas
gruplarini inceledigimiz bir arastirma olmakla birlikte, olgularin 9’unun 15 yas alti olmasi, 15 yas
altinda 9 olgunun intihar orijininde ger¢eklesmis oldugunu bulduk.

Burada da Diyarbakir bolgesinde tore cinayetlerini inceledigimiz bir arastirma. Tore cinayeti
magduru olan 15-18 yas grubunda 6 olgunun bulundugunu tespit ettik. Olgularin yaklagik yiizde 18’ini
olusturuyordu bu olgular.

Tirkiye’nin dogusu ile batisini karsilagtiran bir arastirma yapmak istedik. Tekirdag ve Diyarbakir’da
kadin cinayetleri olgularini karsilastirdigimizda toplamda 7 olgunun 6 ay ile 18 yas arasinda oldugunu
gordiik.

Benim burada sizlere Onerilerim, kurumlar arasi is birligi ve koordinasyonun kurulmasi,
universitelerde tiretilen bilimsel bilginin devlet kurumlarinda rutin hizmetlerde uygulanabilir hale
getirilmesinin ¢ok degerli oldugu, rutin hizmetlerde ihtiya¢ halinde kurulan ekiplerin -arastirma
ekiplerinin- geregi halinde ilgili uzmanlar tarafindan zenginlestirilmesine ihtiya¢ oldugu, virtopsinin
en azindan bazi olgular hakkinda uygulanmaya baslanmast gerekliliginin iilkemizin daha aydinlik
yarinlara ulagsmasinda biiyiik katki saglayacagina ben inantyorum.

Tesekkiir ederim.
BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Ben tesekkiir ediyorum Hocam, sag olun.

Bir ciimlenizi not aldim: Tahkikat dosyas1 hakkinda bilgi sahibi olmadan otopsi yapmanin sonuca
ulagmada eksik olacagini séylediniz. Dogru anlamisim, degil mi?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Tahkikat dosyasina ait bilgiler bize hi¢ gelmiyor; olay yeri
inceleme bilgileri hi¢bir zaman gelmiyor; bir 6lii muayene tutanagi geliyor; savct, ilk muayeneyi yapan
hekim ve orada kimlik taniginin vermis oldugu bazi ifadeler bu olay hakkinda ¢ok smirli bilgi saglayarak
bize is yapma imkani sagliyor yani bazi sinirliliklarimiz var otopsi salonunda calisirken, o da sadece
6lii muayene tutanagindaki bilgilerle smirl kalmamiz. Ozel bazi olgularda, gerekirse otopsi tarihini bir
iki giin erteleyerek Emniyetten alinan bilgilere, tahkikatta babasinin verdigi bilgilere, annesinin olay1
nasil anlattig1 gibi baz1 dzel bilgilere ulagtigimizda, ¢ok daha basarili sonuglar olacagina inantyorum
otopsi sirasinda.
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Biz tahkikat dosyasi hakkinda hi¢ bilgi sahibi olmuyoruz, dis beden muayenesinde, i¢ beden
muayenesinde bir sey bulamiyoruz ve fakat o zaman... Mesela az dnce hocamiz ne dedi? Ani bebek
Olimii sendromu... Ani bebek 6liimii sendromunda tan1 koyduracak makroskobik, mikroskobik bir
bulgu yok; baska 6liim sebeplerinin olmadigini tespit ederek “Aa, bu olgu ani bebek 6liimii sendromu.”
diyebilirsiniz ancak, fakat bunu diyebilmek i¢in olay yeri incelemesinin dyle detayli yapilmasi lazim ki
¢ocugun uyudugu yatakta kullanilan ¢arsafin hangi tiir kumas olduguna bile bakilmasi lazim.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Peki, bu konuda 6neriniz nedir? Saha deneyiminizin oldugunu
da diistinerek soruyorum.

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Ben, kurumlar arasi is birliginin artirilmasina ihtiyacimiz
oldugunu diisiiniiyorum ve otopsi konusunda hizli hareket etme davranisindan kaginmamiz gerektigini
diisliniiyorum. Olgu biraz olgunlassin, biraz bilgi sahibi olalim, ne oldugunu, nasil ifade edildigini...
Disiiniin, simdi, bir ¢ocuk, 15 yasinda bir cocuk ormanlik alanda 6lii bulundu. Tahmin ediyorsunuz,
belki bu intihar olgusudur, belki uyusturucu madde kullanimidir. Biz onun otopsisini ii¢ giin sonra
yaparsak o sirada polis zaten bir seyler elde eder; o ¢ocuk her zaman hangi maddeyi kullaniyordu,
arkadaslari kimdi, son aldig1 maddeyi nereden aldi, o0 maddenin igeriginde neler vardi? Bizim bunlar1
tespit etmek i¢in otopside yapmamiz gereken ek bir inceleme var mi1? Ben olgu hakkinda bilgi sahibi
olursam, ona gore hazirlik yapar ve otopsiyi daha derinlestirme imkanina sahip olabilirim.

ZEYNEP GUL YILMAZ (Mersin) — Peki, kaybolabilecek deliller yok mu bu esnada ceset
iizerinde?

PROF. DR. NERGIS CANTURK — Eger kan1 hizl bir sekilde alirsaniz  -hizla kaybolacak olan
belki kimyasal inceleme bilgileri olabilir- ceset morga girer girmez zaten kapali kan 6rnegini alirsaniz,
cesedin dig muayenesinde delillendirebileceginiz gereken bilgileri alirsaniz, i¢ muayenesini yapma
isini ertelemekte bir sakinca yok.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Peki, tesekkiir ederim.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Benim bir sorum olacak.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Buyurun Filiz Hanim.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tesekkiirler sunumunuz igin.

Siz, genel olarak aslinda yapilmasi gerekenlerin neler oldugunu ifade ettiniz; 6zellikle kurumlar
arast is birligi ve hizli otopsi yapilmamas: gerektigini ve bir de virtopsi, dijital saklama gergekten
6nemli konular benim not olarak aldigim.

Bu olayla ilgili, Rabia Naz olay1yla ilgili bilginiz var m1?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Simdi, bilgi sahibi olmadan fikir sahibi olmamam lazim, ne
otopsi raporunu okudum ne olay yeri inceleme raporunu okudum, sadece medyadan gézlemledigim
bulgular var, onunla da fikir yiiriitmek benim agimdan saglikli olmaz.

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Peki, sizden boyle bir talepte bulunulsa incelemeyi
kabul eder misiniz?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Tabii, kabul ederim.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — En azindan olan veriler 1s1gmnda. Orada belki bir
seyler sizin de géremeyeceginiz sekilde artik bitmis olabilir ama belki de bitmemis olabilir ve sizin
degerlendirmelerinizle yapilmasini dnereceginiz seyler de olabilir. Yani bu degerlendirmeyi yapabilirim
diyorsunuz?

PROF. DR. NERGIS CANTURK - Yapabilirim.
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FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tamam, tesekkiirler.

Yani “Yaparim.” diyen kimse olmadi ¢ilinkii daha dnce gelen arkadaslara da sormustum ben birkag
kez ve onlar, hem vakitlerinin olmadigint hem de yapamayacaklarimi sdylemislerdi ama bu kadar
yurt dis1 ¢alismalari, karsilagtirmali ¢aligmalari, alan ¢aligmalari varsa, eger buna vakit ayirip da bir
inceleme yaparlarsa ben iyi olur diye diisiiniiyorum.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Hocam, ¢ok tesekkiir ediyoruz. Zahmet oldu.
PROF. DR. NERGIS CANTURK — Ben tesekkiir ediyorum.
Kolay gelsin.

PROF. DR. ELIF NURSEL OZMERT — Sayin Baskanim, benim baska bir toplantiya katilmam
gerekiyor izniniz olursa. ..

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Hocam, tesekkiir ediyoruz, sag olun.
Kolayliklar diliyoruz.
Dogent Doktor Sait Ozsoy Bey, Saglik Bilimleri Universitesinden geliyorsunuz.

Sizin sunumunuzda da ayni seyi istirham edecegim; kendinizi tanitarak ve 6nce sunumunuzun
kiiglik bir planini, basliklarint arz ederek devam edersek...

Buyurun.

3.- Do¢. Dr. Sait Ozsoy'un, Tiirkiye'de ve diinyada karsilastiklart adli ¢ocuk vakalarindan
ornekler, tibbi anlamda detayli degerlendirme gerektiven olgular ve bu konuda alinmast gereken
tedbirler hakkinda sunumu

DOC. DR. SAIT OZSOY — Saymn Baskan, saym milletvekillerimiz ve degerli katilimcilar;
tesekkiir ederim davetiniz igin.

Ben 1972 Ankara dogumluyum. 1989 senesinde Giilhane Askeri Tip Akademisine girdim, degisik
askeri birliklerde ¢aligtiktan sonra adli tip uzmani oldum 2003 senesinde, 2003 yilindan beri de Giilhane
Askeri Tip Akademisi, simdiki ismiyle de Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Adli Tip
Anabilim Dali’nda hem &gretim {iyesi hem de Anabilim Dali Bagkani olarak ¢alismaktayim.

Davet edildigimde, tabii ki konuyla ilgili ya da vaka bazinda, Rabia Naz konusunda, benim de
biraz 6nceki hocalarim gibi bilgim yok, sadece izledigim, goriistiigiim, konustugum kadar bilgi var.

Benden siipheli ¢ocuk oliimleri hakkinda sunum yapmam istenildigi i¢in de konuya -teorik
anlamda diger hocalarimiz ¢ok degindiler- ben biraz da pratik agirlikli, karsilastigimiz vakalardan da
ornekler vererek, sonugta da acizane Onerilerimizi size sunmaya ¢alisacagim.

Tammlarla baslayacagim. Ister istemez tabii ki istatistik verilerini sunacagim hem Tiirkiye’den
hem diinyadan ve bizim karsilastigimiz adli vakalar igerisinde, dzellikle ¢ocuk olgular igerisinde
tibbi anlamda detayli degerlendirmemizi gerektiren olgulardan da ornekler vererek oOnerilerimizle
sonlandiracagim.

Biliyorsunuz, Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi’nda, herkesin saglikli, dengeli bir ¢cevrede yasama,
maddi manevi varligini koruma ve gelistirme hakkina sahip oldugunu biliyoruz.

Tiirkiye Cumbhuriyeti 2019 yili niifusu 83 milyonu gegti, bunun 20 milyona yakini da bizim
“cocuk” dedigimiz 18 yas alt1, 6zellikle 18 yasin altin1 verirsek de -biraz dnce sizlerin de sordugu bazi
sorular vardi- 5-10 yas, 10-14 yas seklinde ayrilanlar. Ben biraz daha detaya girecegim. 17 yas altina
kadar 23 milyonu gecen bir ¢ocuk niifusuna sahip, yiizde 28’1 ¢ocuk olan bir iilkede yasiyoruz.
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Tabii ki yasam hakkinin yaninda 6liimiin de dogal oldugu insanlardan beklenen bir siireg. Biz, adli
tip uzmani alaninda ¢alisan hekimler olarak, normal, diger vatandaslardan, hatta diger tibbi personelden
farkli olarak 6liimleri de siniflandiririz. Bunlarin igerisinde hepinizin agina oldugu yaslilik ve hastaliklara
bagli olanlara biz “dogal 6liim” diyoruz ve bunlarin degerlendirilmesi de nispeten digerlerine gore
daha kolay ama bunun diginda olanlar1 “dogal olmayan oliimler” sinifina soktugumuzda, kaza, cinayet,
intihar olarak belirlenen, tiim giindemi oyalayan vakalar olarak karsimiza ¢ikiyor. Yine, biraz dnce
tanimlamada sanirim bir soru isareti dogdu, ben onlar1 da belirtmek istiyorum. Bizim adli tipta “siipheli
6lim” dedigimiz, bilinen bir hastalig1 olmayan ya da bilinen hastaliginin ldiiriicti nitelikte bir sonug
¢ikaramayacak olgularin olmasi, kisilerin 6lii bulunmasi. “Ani beklenmedik Sliimler” ise, yine bilinen
bir hastalig1 olmayan ve travma dis1 sebeplerle olusmus belirtilerin ortaya ¢ikmasindan itibaren yirmi
dort saat igerisinde meydana gelen dliimlere de biz “ani beklenmedik 6liimler” diyoruz. Bu, tiim yas
gruplari i¢in gegerli olan bir tanim ama diger klinisyenlerin ¢ok kullanmadigi tanimlar bunlar.

Ulkemizde, 2018 yilinda yiizde 10 erkek agirlikta, daha fazla olmak iizere 426 bin kisiyi gecen bir
6liim vakamiz var. Bunlardan en sik 6liim nedenleri, kalp damar hastaliklarina bagli, tiimérlere bagli,
solunum sistemi hastaliklarina bagli, metabolizma hastaliklara bagli ilk 4 sebep ve 5’inci sebep de
yaralanmalara ve zehirlenmelere bagli 6liim olarak karsimiza ¢ikiyor.

Burada, tabii “6lim” dedigimizde, “¢ocuk olimleri” dedigimizde ve bir de “siipheli dliimler”
dedigimizde herkesin dikkatini ¢eken bir durum ortaya ¢ikiyor. Béyle oldugunda, bizim yas gruplaria
bagli dogal olmayan toplam 6liim oranmnin yiizde 4’ii gectigi, yiizde 4,4 oldugu 2018 TUIK verilerinde
verilmis. Toplam 421 bin 6liimiin 18 bini askini dogal olmayan sebeplerle meydana gelen 6liimler ve
bunlarin icerisinde de 6zellikle 0-14 yas oldukea yiiksek bir orana ulasiyor. 14 yasi ile 17 yas arasi
yani 18 yasini da ilave edersek yine bu oran 5 yasin altinda binde 11°ken, 0-17 yas arasinda 2018
yilinda 2 bini agkin bir vakadan bahsetmek durumunda kaliyoruz; dogal olmayan sebeplerle Glen
vakalar. Ayni zamanda, ilave olarak, bir de yiiz binde 1,7 civarinda bir intihar olgumuzla karsiliyoruz
adli tip alaninda. Bu istatistikleri arastirirken yine TUIK verilerinden yola ¢ikarak dikkatimi ceken bir
bulgu daha oldu. Burada, tabii, trafik kazalar1 da bu dogal olmayan sebepler igerisinde siralanan, bagta
gelen nedenler arasinda ancak burada goreceksiniz, yine, 14-15 yasina kadarki siiregte trafik kazalarma
bagli 6limler var. Bunlarin yolcu, yaya olmasi bir problem degil ancak bunlarin igerisinde siiriicii
olarak dlen ¢ocuklar da verilmis istatistiklerimizde. Yani 18 yasmnin altinda olmasina ragmen, hatta 9
yasinda olmasina ragmen siiriicii koltugunda 6lii bulunan ¢ocuklarla da karsilastim bu veriler sirasinda.
Cok detayli degildi, karmasaydi, ¢ok zorlandim bu tabloyu yaparken ama ¢ok ilgimi ¢ekmisti, sizinle
paylagmak istedim.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU - Siiriicii koltugunda ama ara¢ kullanmiyor, degil mi?

DOC. DR. SAIT OZSOY — Arag kullanip kullanmamasindan ziyade, 9 yasina kadar 674 vaka, 10-
14 yasinda da 2.400 vaka siiriicii olarak 61diig tespit edilen vakalar.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Allah Allah.

DOC. DR. SAIT OZSOY — Benim ¢ok ilgimi ¢ekmisti bu da. Diin ulastim, daha yeni veriler
bunlar.

Tabii, dliimler, dogal ya da dogal olmayan olimler bu sekilde devam ediyor ancak uluslararasi
kamuoyu, Birlesmis Milletler de takip ediyor tabii ki bizim {ilkemizdeki gibi biitiin tilkelerdeki 6liimleri.
Bizim “infant” dedigimiz 1 yas alt1 cocuklarda 1960’lar 6ncesinde binde 200’lerdeyken su anda 9’lar
civarina; yine, 1-4 yas arasinda binde 120’yken su anda 1,5’lar civarina; 5-14 yas arasinda da binde
15’lerden su anda 2’nin altina diismiis. Bunlar tabii umut verici vakalar ve klinisyen hocalarimiz da
bunu stirdiirtiyorlar.
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Amerika’da ilk 10 dogal olmayan 6liim sebebine baktigimizda, ozellikle 15 yas altindaki...
Suraya ben dikkatinizi gekmek istiyorum, burada kirmizilar cinayetlerle meydana gelen 6liim sebepleri,
bunun disindakiler, istemsiz meydana gelen ya da kasit olmayan 6liim sebepleri. Bunlari sildigimizde
tamamen cinayet olgulari ¢ikiyor. Yani 10 yas altinda kasit haricindeki 6liimlerin hepsi cinayet. 10-15
yas arasindaki 6limlerde de yine benzer sekilde -surada ben gostereyim- su satirda da yine cinayet
ve intihar vakalar1 artmakta. 15 yasindan sonraki 6liimlerin, dogal olmayan 6liimlerin agirlig1 intihar.
Yas arttikca kaza ve intihar olaylari artiyor ama 10 yasin altinda Amerikan 2017 verilerine gore intihar
olasiligy, intihar olay1 goriilmiiyor.

Cocuk istismarina gececek olursak -tabii, buradan, verilerden yola ¢iktik- simdi “cocuk istismar1”
dedigimiz sey, eriskin ya da herhangi bir biiyiik tarafindan ¢ocugun fiziksel, duygusal, zihinsel ve
cinsel gelisimini engelleyen, beden veya ruh sagligina zarar veren, verme riski tagiyan kaza disi ve
onlenebilir durumlar olarak karsimiza g¢ikiyor. Bunlarin basinda da yine, bildiginiz iizere, fiziksel,
cinsel ve duygusal istismar en basta geliyor. Bunlarda bizim en c¢ok karsilastigimiz vakalar fiziksel
istismarlar ¢linkii bulmasi kolay ¢iinkii viicudunda bir iz olma ihtimali yiiksek ancak verilerde biz bunu
¢ok buluyoruz diye bunun ¢ok oldugu anlamia gelmiyor, fiziksel istismar ¢ok bulunan bir olgu ancak
duygusal istismar ve ihmal aslinda en yiiksek oranlara sahip olan istismar tiirleri ¢linkii bunlar1 bulmak
icin o kisinin erisken olup, psikiyatrik bozukluga ulasip, bunlara bagli farkli suglara karisip gegmise
doniik dykiisiinii dinledigimizde bu kisilerin ¢ocukken duygusal olarak istismar edilen kisiler oldugu
ortaya cikabiliyor. Yani saatli bir bomba seklinde, belli bir siirece kadar bizim haberimiz bile olmuyor
bu duygusal istismarlarda. O yiizden “istismar” denilince sizin en fazla cinsel istismar olarak yiiziintizi
burusturdugunu tahmin edebiliyorum.

Tabii, bizim bu vakalarin igerisinde istismar olabilecegini diisiindiigiimiiz ve detayli tibbi
degerlendirme gerektiren ¢ocuk olgulari neler? Yaralanmayla gelen her vakayi biz, 6zellikle adli tip
hekimleri olarak aklimizin bir kdsesinde istismar olarak disiiniiriiz aileye ve ya da diger personele
sOylemesek bile ve bunu da su anda derslerini anlattifimiz tip fakiiltesi dgrencilerine, verdigimiz
seminerlerde diger klinisyenlere, hepsine bu sekilde ifade ediyoruz zaten. Ciinkii nasil oldugu seklinde
size anlatilan hikayenin, annesi babasi olsa bile bunu anlatanlarin dogru olmadigiyla ilgili ¢ok fazla
tecriibemiz var. “Morluk” dedigimiz ekimozlarda, agiz i¢indeki yaralanmalarm oldugu durumlarda,
viicudundaki herhangi bir kirikla gelen ¢ocuk vakalarinda, karin travmasiyla gelen, kafa travmasiyla
gelen ya da kalp bolgesindeki yaralanmalarla gelen tiim vakalarda biz istismar sliphesini -dedigim
gibi- aklimizin bir kosesinde yiizde 51 olarak tutarak baglariz ve bu da Amerikan Cocuk Akademisinin
raporlarinda da bu sekilde ifade ediliyor.

Burada biraz 6énce Hocamiz da benzer tabloyu verdi ancak ben adli tip agisindan, adli tip bakis
acisindan burada da birkag saptama yapmak istiyorum. Burada istismara ugrama riski olan bazi ¢ocuk
gruplart var. Tabii ki, potansiyel anlamda her ¢ocuk bu riski tasiyor ancak bu gruplardaki ¢ocuklart
daha dikkatli ya da bu gruplara giren aileleri, bu gruplara giren gevre ya da toplum gruplarini daha
dikkatli degerlendirmek ilgili kurumlara diistiyor diye diisiiniiyorum. Ciinkii bu tip vakalar bize savcilik
yazistyla birlikte en son geliyor. Yani Adli Tip olarak biz bu vakalardan en son haberdar olan kisiyiz,
mahkemeden 6nceki asamadayiz. Bu kisiler genelde 6gretmenleri, belki bilingli bir aile bireyi, belki
komsulari, belki mahallenin imami, &gretmeni, aileden ya da herhangi birisinden ya da karakollar
vasitasiyla basvurduklarinda en son bize geliyorlar. Burada, risk faktorlerinde az 6nce hocamiz da
bahsetti, cok vaktinizi de almak istemiyorum ama bakimi zor olan ¢ocuklar -ailenin tabiriyle- ek yiik
tastyacak olan ¢ocuklar risk altina giriyor. Yine, aileye bagl: risk faktorlerinde de anne babanin geng
olmast, bilingsiz olmasi, yalniz olmalari, tek ebeveyn olmasi, birinin 6lmesi ya da bosanmalari, bir ruhsal
hastaliga sahip olmasi ya da bir madde bagimliginin olmasi da bu riski artirtyor. Cevre anlaminda da
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sosyoekonomik ve kiiltiirel, egitimsel diisiik diizeylere sahip olan ailelerde de bu riskler fazla. O zaman
yeri gelmigken dnerimiz ne olur adli tip anlaminda? Bakimi zor olan bebeklerin ailelerine, ailesinde
problem tastyabilecek, tespit edilen, dzellikle aile hekimlerinin tespit ettigi vakalarin oldugu ailelerin
ve egitimsel, kiiltiirel ve sosyoekonomik diizeyi diisiik olan ailelerin &zellikle g6z dniinde bulundurulup
belli donemlerde belki ev ziyaretleri, belki toplum sagligi merkezlerinde yiiz yiize goriiserek hem
bilinglendirmek hem de takip edildiklerinin farkina varmalari saglanabilir.

Peki, bu “istismarlar” dedigimizde, yine istismarlardan yola ¢ikacak olursak, bunu ebeveynler
yaptiginda... Asil yikict olan, hem g¢ocuk i¢in hem aile i¢in hem de toplum i¢in asil yikict olan bu
istismarlarin ebeveynler tarafindan yapilmis olmasi. Dogumundan itibaren ilk yirmi dort saat i¢erisinde
bir bebegin 6ldiiriilmesine biz “neonatasit” diyoruz. Dogumdan sonraki ilk yasi igerisindeki siirecte
oldiiriiliirse buna “infantisit” diyoruz. On iki aydan biiyiik, 1 yasindan biiyiik olan herhangi bir cocugun
ebeveyni tarafindan Oldiiriilmesine de “filisit” diyoruz. Adli tip anlaminda bunlar yaygin olarak
goriiliiyor maalesef.

Biraz 6nce hocamizin anlatmaya calistig1 bu sarsilmis bebek sendromuyla ilgili de size daha
anlasilmasini saglayacak bir video gosterecegim. Dedim ya, bazi risk faktorii tagiyan ¢ocuklar vardir,
bu risk faktorlerinin, bunlarin bazilari cocuga aittir, bazilar1 da aileye aittir. Bunu seyrettikten sonra risk
faktoriiniin kimde oldugunu konusabiliriz isterseniz.

Ister bakimi zor olsun, bir kisinin ya da bilingsiz bir bakicinin, bir cocuga su hareketle “Sus artik,
gecenin li¢li oldu, uyuyamadim.” diyerek bu sekilde sarsmasiyla meydana gelen ve bizim hekim olarak,
adli tip hekimi olarak buldugumuz bazi bulgular1 gosterecegim. Bu sekilde sallandiginda bir bebek,
beyninde kanama meydana gelir ¢linkii basini tutamaz bu ¢ocuklar, 6zellikle, ilk 6 ay ve 3 yasa kadar bu
sekilde zorlanabilir. Géziinde kanamalar meydana gelebilir. Eger travma varsa kulak zarinda kanamalar
meydana gelebilir. Bu sekilde, sarsmaya bagli, viicutlarini hareket ettirmelerini saglayan beyinden tiim
viicuda elektrik kablolar1 gibi uzanan sinirlerin kopmasina bagli olarak solunumunun durmasina sebep
olabilir, felgler meydana gelebilir. Bu sekilde davranilan bir ¢ocuk, yine, birinci hocamizin bahsettigi
gibi, aksam yatagma yatirilir, cocuk aglar, gecenin ikisinde, {iglinde bu sarsma hareketi yapilir, sonra
tekrar yatirilir. Ama bu sinir kopmalarma bagl -simdi gorecegimiz- bizim diyafram kaslarii ve
akcigerleri ¢aligtiran. ..

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Bu risk kag ay sonra azalir?

DOC. DR. SAIT OZSOY — Efendim, sdyle: Tabii ki vakadan vakaya degisecektir. Bas kontrolii, bas
boyun kaslar1 gelismeye basladiktan sonra ¢ocuk boynunun ileri geri hareketlerini nispeten durdurabilir.
Ancak uyuyan bir gocugun bilingli olarak sarsilmasiyla da bu olabilir veya eriskin bir kiside -ister ergen
olsun ister eriskin olsun- bir trafik kazasinda da bu benzer durum ortaya ¢ikabilir, kemer kullanmayan
ya da koltuklarm arkasindaki koruyucu basliklarin diizgiin kullanilmadigi durumlarda. Ya da boksor
gibi, ¢enesinin altina bir ani yumruk gelen kisilerde su sekilde bir savrulma hareketi —buna “kirbag
hareketi” diyoruz biz- durumunda meydana gelen yaralanmalarda da ister bebek olsun ister erigkin
olsun, her yasta goriilebilir. Bu sadece bebeklerde olusan mekanizmay1 gostermek igin agiklayict bir
film. Bu sekilde sarsilan ¢ocuklarin kaburgalarinda kiriklar da buluyoruz biz.

Bunlar nasil tespit edilir? Az dnce muayeneye getirilen ¢ocuklardan bahsettik ama bu tip ¢ocuklar
genelde aksam ya da hafta sonu, polikliniklerin en yogun oldugu, doktorun dikkatinin ¢ok fazla
dagilabilecegi ve yalan hikayelerle, eksik hikayelerle doktorlarin aldatilabilecegi siireclerde getirilirler.
Yalan ifadelerle de onlar1 kandirmaya, yanlis ifadelerle de yonlendirmeye ¢alisirlar. Bu sekilde getirilen
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¢ocuklara biz adli tip anlaminda miidahale ettigimizde bu tip patolojilerin hepsini tespit etmek i¢in, tiim
verileri toplamak i¢in tomografisini de yapariz, filmlerini de ¢ekeriz, gerekirse ailesiyle gerekirse ¢ocuk
eger konusabilecek durumdaysa onunla da ayrica konusarak bunlart aydinlatmaya ¢alisiriz.

ilave olarak, biraz daha biiyiik ¢ocuklarla ilgili birkag resim daha gdsterecegim. Tabii, sarsmanin
yaninda, kaba dayak seklindeki fiziksel istismarlar da bizim sik karsilagtigimiz bulgulardan demistim.
Bu sekilde, c¢enesinin altinda sadece bir kizariklikla, alnindaki bir kizariklikla da gelebiliyor bize
vakalar. Ama saginin igine baktigimizda ya da saglarin1 da muayene ettigimizde —genelde ediyoruz
ama dedigim gibi, poliklinikte 1.200 hasta bakan acildeki bir hekimin bunu ne kadar yapabilecegini
bilemiyorum- saclariin da ¢ekilerek saclarinda yolunmaya bagli bolgesel kellikler de gorebiliyoruz
veya agzinin i¢ine baktigimizda ilave yaralar da gorebiliyoruz veya kaburgalarinin filmini ¢ektigimizde
kiriklar da gorebiliyoruz ya da —renklendirdim- kafasinda kiriklar da gorebiliyoruz. Tabii ki bu ¢cocuklar
Oliiyorlar. O zaman, bu degisik vakalari iyi degerlendirebilmek i¢in, sonuca iyi ulagabilmek i¢in bu tip
olaylarin meydana gelmeden dncesinde evlerde —ki kapali kutu evler- ne kadar tedbir alabiliriz; bunlar
ailelerin egitim diizeylerine, sosyoekonomik diizeylerine, vicdanlarina kalan bir durum. Ciinkii evlerde
olan durumlarla ancak adli vaka oldugunda biz karsilagiyoruz demistim.

Okullarda nasil tedbirler alinabilir? Yakin zamanlarda yine televizyonlara ¢ok ¢ikan, bogazina
yabanci cisim kagan bir vaka vardi, yine ilkokul ¢ocugu. Filmini seyretmistim ben, orada bir yardimet1
okul gorevlisi kucaginda tutarak gotiirmeye calistt ve “Sara gecirdi.” demis doktora. Tabii ki bunlarin
hepsini ayn1 anda egitmek, herkesi ayn1 diizeyde egitmek kolay bir sey degil ama bunlar1 anlattigimizda
hep bunlardan ornekler vererek... Bu tip vakalarda nasil davranilmasi gerektigini zaten yillardir
hocalarimiz anlatiyorlar. Her vakada davranis tarzinin degisik olmasi gerekiyor maalesef. O yiizden,
okullarimizda nasil 6nlemler alinabilir? O tip bir seyin satilmasina engel olunabilir veya boyle bir
durumla karsilasildiginda hekimlerin daha dikkatli olmasi zaten sdyleniyor ama dedigim gibi, vakadan
vakaya bunlar ¢ok degisiklik gosteriyor. O yiizden, herkesin uyanik olmasi gerekli.

Cevre kosullariyla ilgili az once trafik kazalarindan 6rnek verdim. 9 yasindaki, 10 yasindaki, 15
yas altindaki ¢ocuklarin direksiyonda, trafikte 6ldiikleri bizim resmfi istatistiklerimize girmis. Bunlarla
ilgili kanunlarin olmasi her seyin diizgiin gittigi anlamma gelmiyor maalesef. Iste, toplumsal biling
diizeyinin de artmasi gerekecek.

Peki, olay meydana geldikten sonra neler yapilabilir? Olay yeri inceleme en dnemli sey. Adli
vakalarda olay yeri inceleme ekipleri muhakkak ki ellerinden geleni yapiyorlar. Bu konuda da hem
polis hem jandarma olay yeri inceleme ekiplerini bizzat hem tantyoruz hem onlarla ¢alisiyoruz, onlarin
ellerinden geleni yaptiklarina da sahidim. Ancak ister istemez bolgesel farkliliklar, sehirsel farkliliklar,
hatta biiyiik sehirlerin merkezinde baska, ilgelerinde bagka uygulamalar olabiliyor. O yiizden, bunlarin
da yine yapilmakta oldugunu biliyorum ama hizlandirilabilir. Her olay yeri incelemenin ne yapmast
gerektigi ya da vaka bazinda neler yapilmasiyla iligkili ellerinde bir liste bulunursa artilarini kendileri
ilave edebilirler ama en azindan minimum yapmalar1 gerekenle ilgili Emniyet ve Jandarmayla ilgili,
Icisleri Bakanligiyla ilgili bu konuda caligmalar yapiliyordur, yapilmasiin da gerektigini diisiiniiyorum.

Adli tip uzmanlari olarak biz elimizden geleni yapmaya ¢alistyoruz. Takdir edersiniz, kimse “Ben
isimi eksik yapiyorum.” demeyecektir ancak bizim de... Az dnce Nergis Hocamizin da bahsettigi gibi,
adli tip uzmanlar1 bu tip olgularda olay1 ya da vakay1 ya da olguyu en son gore kisiler ancak sanki biitiin
sorumluluk onlardaymis gibi davraniliyor, su ana kadar, yirmi seneyi askin bir siiredir karsilastigimiz
bu. Bir vaka geldiginde hemen sonucunun verilmesi, raporunun hemen diizenlenmesi... Yanlig
hatirlamiyorsam, 2012°de Afyon’da bir patlama olmustu, cephanelik patlamasi, 14’e yakin sehidimiz
vardi, ya 12 ya 14; ikinci giinde hemen raporlariin verilecegiyle ilgili bir agiklama olmustu, biz
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yaklasik ii¢ hafta falan doku pargas1 ayiklamistik. O yiizden, demeye ¢alistigim, olay yeri incelemesi
¢ok onemli. Bunun gelistirilmesi sart. Adli tip alaninda da adli tip hekimlerine, adli tip uzmanlarina,
calisanlarina yeterli siirenin verilmesi ya da onlarin biraz kendi héllerine birakilmasi gerektigini
diistinliyorum. Acele ettirilmesi bu tip vakalarda saglikli sonuglar vermiyor ya da biz kendimizden
vererek saglikli sonuglar vermeye calistyoruz. Burada grup baskanlarimiz da hakeza bdyle, canla basla
yirmi dort saat ¢alistyorlar, 7/24. O yiizden, bu tip olgularda hizli cenaze téreni yapmaktan kagiilmast
gerektigini diisiinliyorum. Bize adli vakalar gelmeden dnce de olay yeri incelemesine bagli verilerin
bize ulastirilmasi gerektigini diigiiniiyorum, yine sdylendi daha 6ncesinde de. Bu tip vakalarin genelde
dosyalar1 bos, genelde sadece olay yerine ilk giden polisin ya da varsa bir yakininin “Zaten benim
bir bilgim yok.” seklindeki genel ifadelerle geliniyor. Tabii, bu zor bir siireg, verilerin toplanip belli
bir asamaya gelmeden otopsi yapmak kor otopsi anlamina geliyor ve sonrasinda bizim tekrar arayip
“Bununla ilgili elinize gegen bir veri var mi, fotograflar var mi, ifadeler var m1?” seklinde cumhuriyet
savciliklarimizla goriismek durumunda kaldigimiz ¢ok vaka oluyor.

Degerlendirme agsamasinda ise biraz once radyolojik drnekler verildi, skopi cihazlar1 var ancak
bunlar tabii ki yetersiz. O bolgelere, o birimlere korunakli radyoloji odalarinin kurularak... Ciinkii bu
radyolojik rontgen, radyoaktivite igeren bir siireg, iste 10 santimetrelik bir tuglayla oray1 koruyamazsiniz
ya da calisanlari koruyamazsiniz. O yilizden korunakli odalarin yapilarak, bununla ilgili radyolojik
odalarin yapilarak ve ilgili teknisyenlerin oralarda gérevlendirilerek, en azindan ¢ekimlerin diizgiin bir
sekilde yapilmasi saglanabilir. Mevcut durumda eldeki skopi cihazlar1 kayit yapmiyor. Sadece, dedim
ya, iste hekimlerin kendilerine tahsis edilen fotograf makineleriyle fotograflari ¢ekilebiliyor ancak
ideali, bunlarin kayit yapar cihazlar haline getirilmesinin gerektigini diisliniiyorum.

Gegtigimiz sene ben Amerika’daydim, bu otopsilerle ilgili bizden 180 derece farkli iglemler
yapmiyorlar ama daha derli toplular ve ii¢ giin bekleyen, bes giin bekleyen cenazeler var morglarinda
¢linkii olay yeri inceleme sonuglarint bekliyorlar. Bu konuda ilerleme saglanabilir mi bilemiyorum
¢linkii kiiltiirel farkimiz ¢ok fazla onlarla. Orada hi¢bir zaman cenaze yakini gelip cenazesini almiyor
ama bizde kapida bekleyen en az 20 kisiyle karsilasiyoruz. O yiizden bu tip siireglerin kolay oldugunu
diistinmiiyorum, kolay olmayacagini siz de takdir ediyorsunuz ancak muhakkak ki bu adli siireclerin,
sonrasinda ayiklanmasi daha zor oldugu icin bastan ayiklayarak son asamaya dogru sirayla gitmesinin
daha saglikli oldugunu diisiiniiyorum. Ciinkii baslangigta yapilan, olay yerindeki bir noktay1 atlamak,
sonraki vakalarda zincirleme sekilde daha da biiylimeye -bir ¢1§ tanesi ya da yuvarlanan bir kar topu
gibi diistiniin- kii¢liciik bir noktanin bile atlanmasi sonrasinda ¢6ziillemeyecek bir siirii vakay1 ya da
olguyu agiga cikartiyor diye diigiiniiyorum.

Ben tesekkiir ediyorum sabirla dinlediginiz igin.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU - Biz tesekkiir ediyoruz hocam, gok sag olun.

Tedbirleri ¢cok giizel siraladiniz, tesekkiir ediyoruz.

Soru var m1 hocamiza?

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Evet, bir konuda bilgi var m1 diye sormak
istiyorum.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Buyurun.

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tesekkiirler sunumunuz igin.

“Ulusal Kriminal Biiro” diye bir yerle ilgili bilginiz var m1, onu genel olarak sormak istedim
sadece.

DOC. DR. SAIT OZSOY — Duymadim, bilgim yok.
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FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tesekkiirler.

Baba beni aradi da bununla ilgili, isterseniz beyefendi ¢iksin 6yle devam edeyim, baska seyler de
var iletmek istedigim.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) - Bas basa...

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Ben bas basa diyemiyorum, kayitlara da gegsin
istiyorum.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) - Tabii gegsin de hocamiz gitsin ondan sonra.
FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tabii, tabii, hocamiz gitsin ondan sonra.

DOC. DR. SAIT OZSOY — Cok 6ziir diliyorum, son bir sey daha. Hani ben Giilhane’de yillardir
calistyorum, hastanelerin genel anlamda da en liikks binalar1 genelde kardiyolojilerdir ¢linkii kalp-damar
hastaliklar1 da 40-50 yas tizerindeki ve ister istemez yonetici konumundaki kisileri ilgilendirdigi i¢in
en liiks binalar kardiyoloji binalaridir. Ama en atil durumda olan binalar da, benim su andaki goriisiim,
adli tip binalar1. Bunun igerisinde tabii ki kayit yapan cihazlarin olmasi kadar, ¢alisanlarin sagliklari,
calisanlarin enfeksiyonlara karsi korunmasina kadar o kadar ¢ok sey var ki ve maalesef islerin bugiine
kadar sarpa sarmamasinin bence, kanaatimce en 6nemli sebebi ¢alisanlarin kendilerinden 6zveriyle
verdikleri sayesinde oluyor diye diisiiniiyorum. Bu insanlar kendilerinden vererek isleri yiiriitmeye
devam ediyorlar ve risk altindalar. En son yine meslektaglarimdan bir tanesinin enfeksiyon riskiyle
karsilastigini bizzat biliyorum. O yiizden, bu tiir vakalar1 ¢6zmek tabii ki hepimizin amaci. Disaridan
takip ettigim kadariyla, sizler aylardir bir siirli mesai harciyorsunuz. Biz de elimizden geldigi kadar
verileri degerlendirip pozitif bir seyler size sunmaya, sizin anlayacaginiz ya da vakalarin ¢6ziilmesiyle
ilgili verileri degerlendirmek i¢in elimizden geleni yapmaya calistyoruz. Ancak bunlari bir zincir olarak
diistiniirsek olay yerinden, hatta olay oncesinden baslayarak, olay yeri ekiplerinin raporlariyla bize
gelene kadarki veriler saglam oldugu takdirde ben ¢o6ziillemeyecek vaka oldugunu diisiinmiiyorum.
Sadece, 6liim sebebi tespit edilemeyen vakalarin oran1 hem Tiirkiye i¢in hem de diinya i¢in yiizde 51,
ylizde 10°u gegmez; eger veriler diizgiin elde edilirse, veriler diizgiin olarak gelirse, diizgiin sartlarda,
diizgiin siirede degerlendirilirse ¢oziilemeyecek bir vaka oldugunu ben diisiinmiiyorum. O yiizden de
burada sadece fotograf makinesi de radyoloji gibi degil de en azindan belki kayit yapan... Ideali -keske
olsa- tomografi cihazlarinin bulunmasi. Yine, yonii belli olmayan atesli silah mermi g¢ekirdeklerinin
yoniinii tomografi cihazini kullanarak Giilhane’de tespit ettiim zamanlar: hatirliyorum ben ¢iinki
bizim st katta radyoloji vardi, rica ediyorduk, hemen vakay1 tomografi cihazina gétiirebiliyorduk
¢linkii bunlar her vakada farkli degerlendirilmesi, siire¢lerin her birinin farkli asamalardan gegirilmesi
gereken olgular. S6ylemeye ¢alistigim bu, o yiizden, imkan verdigince ileriki daha karmasik olaylarda...
Ciinkii ne olacag belli degil, bu tip olgularin benzerleriyle ya da daha fazlalartyla karsilasmadan 6nce
bazi standartlarin saglanmasi gerektigini -kurumsal, kisisel, egitimsel standartlarin- diisiiniiyorum adli
tip agisindan.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Peki Hocam, ¢ok tesekkiir ediyoruz; sag olun.
DOC. DR. SAIT OZSOY — Ben tesekkiir ediyorum.
BASKAN CENGIiZ AYDOGDU - Buyurun.

IV. ACIKLAMALAR

1.-Ankara Milletvekili Filiz Kerestecioglu Demir’in, Komisyona verdigi dilek¢elere, Komisyona
kisilerin ¢agrilma siirecine ddhil olmadiklarina, uzmanlarin soyledikleriyle ilgili bir seyler
yapilmadigina, Saban Vatan in Ulusal Kriminal Biiroya basvurusuna iligkin agiklamasi
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FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Ben genel olarak bazi elestirilerimi ifade etmek
istiyorum ¢iinkii ciddi bir ¢aba igerisindeyiz ve bu kadar zamandir ugrastyoruz. Ama kasim sonu
verdigim bir dilek¢e var, ondan sonra aralik sonu verdigim ve gegen, iki hafta dnce gene tekrar ettigim
bir dilekge var. Ben sunu rica ettim: “Bununla ilgili olumlu veya olumsuz bir cevap verilmesi.”

Simdi, bu kisiler ¢agrilirken nasil karar veriyorsunuz? Yani biz hi¢ bu siirece dahil olamiyoruz,
o zaman sadece sizin yiiriittiigiinliz bir siire¢ oluyor. Yani ¢ogunlugun, iktidar partisinin yilrittigi bir
stire¢ oluyor anladigim kadartyla. Yani buradaki goriislerimizin hi¢bir kiymetiharbiyesi yok. Yani nasil
diyeyim, degerlendirmeler, iste yapacagimiz serh veya rapor, birlikte yazim, tamam, bunlar olacak
yani goriislerimiz hani beynimizden alinacak degil, onlar1 tabii ifade edecegiz ve burada her firsatta
da ifade ettik ama gergekten, bu, bir cevap vermeme konusundaki 1srar beni rahatsiz etti; agik¢a bunu
sOylemeliyim. Yani ben diyorum ki: Fizik boliimii olmak iizere, inceleme yapilmasi lazim. Bizim bu
diismeyi gérmemiz lazim, onunla ilgili hi¢bir sey yapilmamis, bununla ilgili bir seyleri gérmemiz
lazim. Sonra, arkasindan gelen adli tipcilarin sdyledigi seyler var. Neydi o hocanm adi? Mesela Ali
Riza Tiimer’in “bundan sonra yapilabilecekler” diye bize ¢izdigi bir yol haritasi vardi ki dnemliydi.
Mesela biz onunla ilgili de bir sey yapmadik.

Yani Ali Riza Timer “Olay yeri, deneyimli adli fizik uzman veya uzmanlar tarafindan
degerlendirilmelidir. Olay yerinin simiilasyonu yapilmalidir. Olay tarihinde Rabia Naz’in iizerinde
bulunan elbiselerin incelenmesi ve olay yeriyle iliskili/iliskisiz deliller toplanmalidir. Olay tarihinde
gorevli ambulans, devlet hastanesinde gorevli doktorlarin olayla iliskili ifadeleri alinmalidir. Grafi,
kan tetkiki, kanama bulgulari hususlar1 detaylandirilmahdir. Adli Tip Kurumu Ihtisas Dairesi
tarafindan verilen rapordaki celiskiler giderilmelidir. Raporda yazan diisme eyleminin olay yeriyle
iliskilendirilerek tekrar degerlendirilmesi istenilmeli, ‘diigme’ kelimesinin sehven yazilip yazilmadig
sorulmalidir. ‘Apartmanin c¢atisindan kosarak atlandig1 zaman sundurmaya ¢arpmayacagi’ goriisii hangi
bilimsel verilere dayanmaktadir? Mevcut yaralanmalarin trafik kazasima bagli olup olunamayacagt
goriisiinde de fikirlerin sorulmasi...” diyor.

Simdi, biz bunlarla ilgili bir sey yapmadik Saymn Baskan. Yani bu kadar m1 degersizdi bu goriisler?
Bence asil bugiine kadar yapilanlar, ne kadar ¢abalanmis olursa olsun, su kadar uzmanin anlattig1
kadariyla gergekten yetersizlikler, niteliksizlikler, eksiklikler nedeniyle yeterince yapilamamis. Yani
biz bunlara hepimiz vakif olduk. E, o zaman, yapilmasi hala da olabilecek seyler varken biz niye mesela
bunlart hi¢ 5nermedik? Hadi “forensic architecture” olmasin, tamam, iste ona alerji var diyelim; “ODTU
Fizik” bolimii dedik, baska yerler dedik yani bunlar1 nasil tartistyorsunuz, nasil karar veriyorsunuz ve
biz niye Oniimiize birden “9’uncu toplant1 giindemi, Nergis Cantiirk...” birileri diye aliyoruz bunu?
Yani bunu, gerg¢ekten, Komisyon iiyelerini -yani en azindan ben sahsim adina konusayim- gérmemek
ve biraz hige saymak olarak goriiyorum agikgasi.

Yani bu anlamda da soyledigim seyleri, kasim sonu verdigim dilek¢emi de tekrar ediyorum ki
artik onlarm dinlenmesinin de ¢ok bir anlami oldugunu diisiinmiiyorum. Yani Seda Ak¢o, Umit Biger
yani ona yakin ¢ok sayida insan dinlendi. Ezgi Koman, Avrupa Birligi Takim Cocuk Haklart Uzmani,
sonugta belki genel olarak ¢ocuklarin nasil bilinglendirilecegiyle ilgili bir seyler anlatabilir ama ne
kadar gereklidir su asamadan sonra -bir toplant1 kalmis zaten- bilmiyorum. Ama hakikaten, ozellikle
Ali Riza Tamer’in sOyledigi seyler... Ki hani ilk basta sanki o “trafik kazas1” diyormus gibi ¢ikmusti,
halbuki hoca buraya geldiginde “Hayir, dyle bir sey demedim ama sadece bana sorulan buydu ve
bana sorulan soruyla alakali inceleme yaptim, cevap verdim.” dedi. Gayet objektif bir degerlendirme
yapmisti. Yani “bundan sonra yapilacaklar” siralamasi kiymetliydi ve ben hep orada takildim yani o
noktada. Bu anlamda eksik oldugumuzu diisiiniiyorum.
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Bir de baba aradi. Cok sik aramryor yani gercekten somut bir sey oldugu zaman... Belki benimle
kurdugu iliski dyle, bilmiyorum sizleri ne derece artyor, ne yapiyor bilemiyorum ama “Ulusal Kriminal
Biiro” diye bir yere bagvurmus, bunlar inceleme yapmayi kabul etmisler. Ozel bir yer saniyorum bu.
Mahkemeye, daha dnce savciliga ¢ok kere bagvurmus aslinda bununla ilgili, oraya gonderilmesi igin;
oradan reddedilmis. Simdi Komisyondan bunu rica ediyor. Yani orasi kendisine goyle bir cevap vermis:
“Biz iki giin icerisinde bir inceleme yapabiliriz ama dosyay! tamamen incelememiz isteniyorsa da
on giin igerisinde incelememizi yapip tamamlayabiliriz.” Ben dedim: Diyelim ki ben Komisyonu bu
konuda ikna edemedim... Yani “ikna etmek” derken, ben Ulusal Kriminal Biironun ne oldugunu da
bilerek sdylemiyorum agik¢asi ama ailenin bdyle bir istegi varsa en azindan bu yok sayilmamali ve
bir degerlendirilmeli diye disiiniiyorum. Hani o nedenle, buradan da elde edilebilecek bir sey varsa
buraya da gonderilmesinde bir sakinca olmadigini diigiiniiyorum. Ben sadece Saban Vatan’in istegini
aktariyorum size. Ama her durumda da zaten inceleme yapacaklarmis. Yani bu konuda da...

YASAMA UZMANI RIFAT AYDIN — Dava dosyasini mi1 vermemizi istiyorlar? Ben oray1 tam
anlayamadim.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Hayir, onu bilmiyorum. Oradaki isleyis nasil olur,
onu da bilmiyorum. Onlarmn sorup 6grenilmesi lazim. Yani burast nasil bir yerdir... Ozel bir kriminal
biiro anladigim kadariyla. -iste, ne bileyim, Avrupa’da, Amerika’da da boyle yerler var ya- yeterli bir yer
midir, yetersiz bir yer midir, hakikaten bir fikrim yok. Hani, belki Nergis Hocanin incelemesi bunlarin
incelemesinden daha iyi de olabilir, bilmiyorum yani bu konuda da bir kanaatim yok ama sadece suna
saygt i¢in bunu iletiyorum: Yani biz burada “basta Rabia Naz olmak iizere stipheli cocuk 6liimleri”
dedik ve baba bu istegi iletiyorsa ve savcilik bunu reddetmigse, en azindan Komisyonun belki boyle bir
seyl yapmasinda, en azindan bu talebini gérmesinde bir sakinca olmayabilir diye diisiinliyorum. Bunu
da iletmek isterim.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Tesekkiir ediyorum.
II.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI (Devam)

2.- Komisyon Baskanmi Cengiz Aydogdu nun, Ankara Milletvekili Filiz Kerestecioglu Demir’in
yaptigi agiklamasindaki bazi ifadelerine iliskin agiklamasi

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Simdi, Filiz Hanim’mn sitemini anlayisla karsiliyorum ama
ben de sitem edecegim. Ben, kesinlikle, bu Komisyonda biitiin Komisyon {iyelerimizin taleplerini
dikkate alarak caligmaya cok Ozel bir itina gosterdim. Burada cagirdigimiz 45 kisinin tamami
arkadaglarimizin, sizlerin onerisiydi. Sadece bu son iki toplantida kimleri ¢agiracagimizi ben tespit
ettim. Onun disindakileri, hangi tanig1 nasil ¢agiracagiz... Ama sdyle bir bakis acisini da hep korumak
istedim, oradayim da, dogrusunun da o oldugunu diisiiniiyorum: Biz anayasal nizam igerisinde belli
bir sisteme uyarak calistyoruz. Biz olay1 yargilamiyoruz. Hatta zaman zaman Komisyonumuzun
yasal smirlarina geldik, zorladik, yargilryor gibi seyler yaptik. Komisyonun kurulusuna, Meclisin bizi
gorevlendirmesine bakarsaniz -kamuoyundaki sOylenenler, hangi sartlarda kuruldu bu Komisyon,
kamuoyu beklentisi neydi- bizim Komisyonumuzun kurulmasi esasi olay1 yargilamak degildi; olayimn
nasil yargilandig1 vesairesine bakmakti. Yani bir delil karartma var mi1, herhangi bir siyasi baski var
mi, bu olay bir sekilde olmus da iistii ortiiliiyor filan gibi bir sey var mi, ona bakmakti; o konuda ¢izgi
icinde calistigimizi diisiiniiyorum. Sizin séylediklerinizin tamami ciddiye alindi, dikkate alindi; hatta
sizin 6nerilerinizin bir kismini Komisyonumuzun teklifi olarak biz de benimsedik, ben de benimsedim.

Ayrica “Sunlar yapilmaliydi.” konusunda, bunlari biz yargiya “Sunu yapin, bunu yapin.” diye
ancak Komisyon tavsiyesi olarak belki sdyleyebiliriz ama yargilamaya giremeyiz biz. Yani biz bu olay1
aydinlatmakla gorevli degiliz; sadece bu olay1 ¢alisirken, bu olay yargilanirken bu olayla ilgili kamu
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otoritelerinin nasil ¢alistigina baktik. Yoksa olayin 6zii -biz yargilama yapma mercisinde degiliz- yargida
devam eden bir sey; o ¢ok agik, cok net. Adalet Bakanligindan da sik sik o konuda ikaz aldik s6zlii olarak.
Hatta bagsavcilarini, diger gorevlilerini, tahkikatta gorevli polisleri vesaireleri dinleyemeyecegimize
dair gegmis komisyon ¢alismalarindan da... Ciinkii siyasi bir yonii yok bu olayin. Yani “15 Temmuzda
dinlenmis ama olayin baska yonleri de var, dogrudan idareyi ilgilendiren, siyaseti ilgilendiren yonleri
de var; olabilir fakat burada bir ¢ocuk 6liimii, dinleyemezsiniz.” gibi seyler de oldu. Ama zaten burada
da ben o celselerde, her seferinde agis konusmamizda onu defalarca zikrettim “O ¢izgiyi koruyalim.”
diye. Bu olay1 bizim aydilatmak gibi ne yetkimiz ne de esasen kurulus amacimiz ona matuf. Bu olayin
nasil incelendigi, nasil bakildigi, bu idari siireglerin, yargisal siireclerin nasil isletildigi... O da yine,
yargiy1 kontrol ediyormus gibi bir seye gecmeden, kuvvetler ayriligi prensibine azami riayet ederek
“Disaridan olaya bir miidahale oldu mu, olmadi m1?”” onunla ilgili... Bizim Komisyonumuzun asil bu
isteki, Rabia Naz olaymdaki kurulus gayesi, ¢alisma ilkesi bu bana gore; ben yanlis diisiiniiyorsam onu
soyleyin “Oyle degildi, sdyleydi.” Biz mahkeme degiliz. Ancak onun disinda, yarginin isine karismak
gibi degil ama yargilama siiregleri, yargisal siirecler, bu isin yasal ¢ergevesi, yargilamanin Meclisi de
ilgilendiren kismi konusunda tavsiyelere agigiz. Sizin dilekgelerinizin hepsini de inceledigimizde zaten
onlar var.

Onun diginda “Gazeteci arkadaglar1 dinlemeyelim.” diye bir genel kanaat olustu esasen. O zaman
birgok gazeteci ¢agiracaktik, olayin dogrudan tanig1 degil, gormemis, o da bizim gibi disaridan... Siz
bazi gazetecileri onermistiniz, Jale Hanim dnermisti. Onlari ¢agirmanin dogru olmayacagini diisiindiik
¢linkii onlar da bizim gibi disaridan bilgi sahibi, olayin dogrudan tani1g1 degil, olayla ilgili bize herhangi
bir sey sdylemeyecek. Ayrica, herhangi somut bir isnadi da yok. Caligmamiz heniiz bitmedi, devam
ediyor. Su anda da “Sunu dinlemezsek bu ¢alisma eksik kalir.” dediginiz bir sey varsa onu dinleyelim
ama o dedigim ¢ercevede dinleyelim.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Iste dediginiz cer¢eve tamam ama belki bu olayda
dava agilmayacak Sayin Baskan. Yani bilmiyoruz biz bir dava agilacak mi, agilmayacak mu.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Onu biz bilmiyoruz yani yargiya biz karigsmiyoruz, biz
yargilamiyoruz olay1.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Tamam, o anlamda karismiyoruz ama mesela,
sizin demin sdylediginiz sey, ben bir kanaatim oldugu i¢in sdylemiyorum, bunu hep ifade ettim zaten
bastan beri ama hani “Kimsenin dahli var mi, miidahil mi, degil mi konusuna baktik. Zaten, siyasi bir
olay degil. Bu yiizden Komisyona miidahaleler oldu.” dediniz. Mesela, siyasi bir olay olup olmadig1
konusunda tam anlamiyla bir kaniya vardik mi, bundan emin degilim. Yani ben de “Var, siyasi bir
olaydir.” diye demiyorum bunu. Ama iddialar boyle basladi ya...

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — “Siyasi bir olay” derken kastim su: Bir gocuk 6liimii. 11 yasinda
bir ¢ocugun 6limiinii arastirtyoruz biz.

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Yok, yok, tabii ki cocuk 6liimii ama ¢ocugun nasil
6ldiigiiniin disinda, ayn1 zamanda, “Bir karartma var m1?” laflartyla da baslad: ya zaten, kamuoyunda
biraz bu nedenle zaten bu Komisyon...

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Zaten, onunla geldi kamuoyuna, Meclisin girmesi de o sekilde
oldu.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Meclise girmesi de o yiizden oldu. Yani biz bunu
tam anlamiyla test edebildik mi, edemedik mi onu bilmiyoruz.
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BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Haytr, o konuda bir isarete rastladiniz m1 yani “Séyle bir sey
vardir.” diyebilir miyiz?

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Bu konuda biz yeterince calistik m1, ondan emin
degilim. Yani uzman ¢ok dinledik ama dediginiz gibi, bunu yapacak olan, ayni1 zamanda, yargi. Biz o
anlamda, bir sorusturma mercisi degiliz. O yiizden, bunu ortaya ¢ikarabilecek, o delilleri toplayacak
olan bizler degildik. Onu yapanlarin bunu yapabiliyor olmasi lazim.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Delillerin karartildigma dair herhangi bir siiphe uyandi m1
sizde?

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Hayir ama eksik yapildigma iliskin. ..

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — O ayri.

FiLiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — ...¢ok uyandi ve ayn1 zamanda da hala da eksikler
olduguna iliskin... Teknolojiye uygun ¢aligmalarin yapilmadigina mesela hala kaniyim ve yapilabilecek
seyler oldugu halde yarginin bunu yapmadigini da diisiiniiyorum.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Soyle diyelim: Tiirkiye’de her giin onlarca olay oluyor.
Herhangi bir olay1 alsak, bu sekilde incelesek boyle seyler ¢ikar.

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Cikar.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisinin kurdugu bir komisyon bu.
Bu Komisyonun, bana gore, neticede, ortaya ¢ikaracag asil fayda, bununla ilgili bir tavsiyeler demeti
olacaktir ve burada sizin de soyledikleriniz ¢ok kiymetli olacaktir. Bizim Komisyonumuzun sdyledigi
pek cok seyi benimseyecek. Neticede, bu, Meclis sorugturmasi olsaydi biz farkli ¢aligirdik. Meclis
aragtirma komisyonu bu, sorusturma komisyonu degil.

FILiZ KERESTECIOGLU DEMIR (Ankara) — Neyse... Ben ifade ettim, tekrara girmeyim
isterseniz.

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Buyurun Sayin Nuhoglu.
IV. ACIKLAMALAR (Devam)

2.- Istanbul Milletvekili Hayrettin Nuhoglu’nun, Komisyon Baskammn objektif davrandigim
gordiigiine, eksikliklerin olduguna ve siipheli diger ¢cocuk éliimleriyle ilgili islem yapilmadigina iliskin
agtklamasi

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Sayin Baskan, bir defa, ben, sizin Komisyon Baskan1
olarak olaya bakisiniza bir itirazim yok ¢iinkii objektif davrandiginizi gérdiim, buna inantyorum. Onun
icin tesekkiir ediyorum. Ancak birkag eksikligi ben de goriiyorum. Mesela, Giresun Bagsavcisinin son
olarak ¢agrilmasini burada ifade ettiniz ama gelmedi “Adalet Bakanligi m1 miidahale etti?” gibi bir sey
cikti.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Hayrr, s6yle oldu: ilk cagirdigimizda rahatsizdi, gelmedi. Daha
sonra, kendisi dedi ki bana: “Biz o giinden sonra, son dinledigimizden sonra bir sey olmadi. Yani
gitsem, ilave sdyleyecegim bir gelisme, bir calismamiz yok.” Onun iizerine, Adalet Bakanlig1 ile ben
istisare ettim: “Ne yapabiliriz?” gibi. O biraz da benim kanaatim oldu, herhangi bir sey sdylemeyecekse
tekrar gagirmayalim diye. Yani “Yeni bir gelisme olmadi.” dedi.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Adalet Bakanligmin bir miidahalesi s6z konusuysa...

BASKAN CENGIiZ AYDOGDU — Miidahale seklinde diisiinmeyin onu, diizelteyim ben.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Bana, o, agir bir sekilde. ..
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BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Yok, hayir, miidahale degil, kesinlikle dyle bir seye zaten hig
kimse ciiret de edemez, dyle bir sey s6z konusu da degil. Buna karsilikli goriis alisverisi diyelim.

HAYRETTIN NUHOGLU (Istanbul) — Bir de biz, tabii, Komisyon olarak basinda ortaya
koydugumuz tavir sonunda agiklanacak olan raporla kamuoyu vicdanin rahatlamasi seklindeydi. Burada
eksiklik kalirsa o kamuoyu vicdani tatmin olmayabilir. O konuda son giinlerde -ne gerekiyorsa- yogun
bir ¢alismanin faydali olacagini diisiiniiyorum. Yani bugiin dinledigimiz kisiler dallarinda uzman, hig¢
siiphe yok, faydali da olabilir ama...

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Komisyonumuzun bir ayag: da o, siipheli cocuk 6liimleri. O
konuda da bir sey yapmis olmak zorundayiz.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Giizel de ben simdi oraya gelecegim.

Yani burada ders anlatir gibi anlatip gitmeleri bizim bilgilerimize ¢ok sey katmadi, sahsen ben
dyle goriiyorum. Son haftaya girdik ve 6zellikle, Onur Ozkan ile Burak Ogras hakkinda tek bir islem
yapmadik. Bu talebi Komisyonumuzun ilk toplantisindan itibaren ben kayda geg¢irmistim, arada bir
veya iki defa daha bunu giindeme getirdim, bitmek {izere ve hala isimleri bile zikredilmiyor; halbuki
bu ikisinin aileleri feryat ediyor.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - Iki ayr olay.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Evet, iki olay.

Yani Rabia Naz’in babasi gibi ¢ok duyuramadilar ama onlar da bu konuda ¢ok 1srarciydilar. Yani
¢ok kisald1, bilmiyorum ne yapabiliriz ama hi¢ olmazsa birilerini ¢agirip dinleseydik.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU - O konuda ben size fikrimi séyleyeyim: Onur Ozkan olay1yla
ilgili cagirdik diyelim, baska bir olay1 veya Burak Ogras olay1yla ilgili, digerleri gelirse ne olacak?

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Bize intikal baska var miydi, bilmiyorum. Bana intikal
eden iki tane vardi.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Pek ¢ok var, bize intikal eden, talep eden var.

Oyle bir seyi cagirsak pesinden gelecek. O zaman biz altindan kalkamay1z.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — Sayin Baskan, diger olaylarla ilgili hi¢ olmazsa 6rnek
olustururduk.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Ben soyle diisiindiim bu olay1: Rabia Naz spesifik olarak,
digerleri genel olarak ¢ocuk liimleri ama Rabia Naz gibi herhangi bir bagka dosyaya baktigimizda o
zaman baska dosyalar da gelir, o bitmez, altindan kalkamay1z. Siz de takdir edersiniz. Onun i¢in, Rabia
Naz konusunda miinhasiran kaldik orada, bir de “siipheli cocuk 6liimleri” diye de bir sey ¢ikarmamiz
lazim, Meclis bize gorev verdi.

YASAMA UZMANI RIFAT AYDIN — Bagkanim, bu noktada, raporla ilgili bize gelen dilekgeler
de var. Soyle bir diisiincemiz var ama sizlerle de paylasalim. Ek boliimiinde bize gelen dilekgeleri
Ozetleyip... Orada tabii, bazi isimleri de karartmamiz gerekecek ciinkii elimizde bir delil olmadan
suclanan kisiler de var. Bizim raporun sonuna bir ek olarak bize gelen buna benzer dilekgeleri bu
sekilde zikredebilir miyiz diye kendimiz diisinmistiik.

Takdir sizlerin.

HAYRETTIN NUHOGLU (istanbul) — En azindan buraya bilgi sunulmali, bu Komisyonda bir
gozden gegirilmeli. Eklenmesinde ben de fayda goriiriim. Yani bu isimlerin, bu iki ismin —benimle
muhatap olduklari i¢in sdyliiyorum- orada zikredilmesi gerekir gibi geliyor bana ¢iinkii ¢ok ihmal
edildigi kanaatine varirlar.
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Elbette, ben hak verdim size. O kadar ¢ok olay var ki bunlar1 burada, bu Komisyonun inceleme,
aragtirma imkani1 yok ama boyle bagvuran baska arkadaslar, isimler var idiyse onlar1 hi¢ olmazsa bu
tarzda zikretmekte fayda goriirtim.

Bir diger hususu daha belirtmek istiyorum. Biz kendi aramizda Rabia Naz’la ilgili sakin bir
degerlendirmeyi hi¢ yapamadik. Kanaatler olustu kafamizda ama bir tiirlii konusamadik. Bugiin
gerci ¢ok eksigiz ama gene hi¢ olmazsa bir ii¢-bes dakika konusalim ki haftaya belki gene konusma
imkanimiz olur.

BASKAN CENGIZ AYDOGDU — Toplantimizi kapatiyoruz.

Kapanma Saati: 15.00
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