Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi, 2: 111-120, 1991

TCK 456. MADDESININ ADLI VE
TIBBi AGIDAN DEGERLENDIRILMESI

Zehra Zerrin ERKOL (*), Sebnem KORUR FINCANCI (**)

Anahtar Terimler: Tlrk Ceza Kanunlari
Key Words: Criminal Law

OZET

Muessir fiil, 6ldiirme kasti olmadan bir kimse (izerinde baskalar: tarafindan beden-
sel, ruhsal bir zarar ve degisiklik meydana getiren sebeplerdir. Bu gibi vakalarda
hekim énce magduru muayene ve tedavi eder. Daha sonra adli makamlara yar-
dimci olacak bir rapor diizenler. Rapor dizenlenirken kullanilan kavramlarin adli
ve tibbi agidan ne ifade ettidini bilmesi gereklidir.

Bu yazida, muessir fiil olaylarinda hekime en ¢ok sorulan sorular ve kavramlar ele
alinmis ve TCK 456. maddesi Adli Tip agisindan degerlendirilmistir.

SUMMARY

MEDICAL AND LEGAL DETERMINATION OF 456. ARTICLE OF TURKISH
CRIMINAL LAW.

Assault and battery are the causes applied to somebody else without the intention
of killing, but with some bodily and psychological results. In these cases, a doctor
examines and treats the victim. Then he prepares a report which can be helpiul
for judicial authorities. He should know the mideco legal means of the concepts
in the report.

In this paper, at the assault and battery cases, the concepts and the questions
asked from the doctor were explained. 456. article of Turkish Criminal Law was
examined according to forensic medicine.

GIRiS VE AMAG

Miessir fiil, 6ldirme kasti olmadan bir kimse (izerinde, baskalan tarafindan be-
densel, ruhsal bir zarar ve degisiklik meydana getiren sebeplerdir (1). Ulkemizde
saglik ocagi ve hastane gibi saglik kuruluslarina bagvuran adli vakalarin énemli
bir oranini muessir fiiller olugturmaktadir. Bu vakalarla karsilagan hekim énce olay-
daki kisi/kisileri muayene ve tedavi edecek, daha sonra da diizenleyecegi rapor-
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larla adli makamlara yol gdsterici olacaktir. Bu yl{izden tim hekimlerin gerek ken-
di diizenleyecekleri raporlarda gerekse adli makamlarca y6neltilen sorularda ye-
ralan ifadelerin adli agidan ne anlama geldiklerini bilmeleri gerekmektedir.

Bu yazida, miessir fiil olaylarinda hekime en ¢ok sorulan kavramlar ele alinmig
ve bu kavramlarin yeraldi§i TCK 456. maddesi adli ve tibbi agidan incelenmisgtir.

TCK 456. MADDE : (Muaddel 9/7/1953)

1- Her kim katil kasdiyla olmaksizin bir kimseye cismen ceza verir veya sihhatini
ihlale yahut akli melekelerinde tegevviis husuliine sebep olursa 6 aydan 1 se-
neye kadar hapsolunur (Asliye Ceza).

Fiil, havastan veya azadan birinin devamli zaafini yahut s6z séylemekte devamili
muskilati veya ¢gehrede sabit bir eseri yahut yirmi giin veya daha ziyade akli
veya bedeni hastaliklardan birini veya bu kadar miiddet mutad igtigallerini de-
vam edememesini mucip olmus veya hayatini tehlikeye maruz kilmis veya ge-
be bir kadin aleyhine iglenip de vaktinden evvel gocuk dogmasini intag etmis
ise ceza iki seneden bes seneye kadar hapistir (Asliye Ceza).

Fiil, kat'i veya muhtemel surette iyilesmesi kabil olmayacak derecede akil veya
beden hastaliklarindan birini yahut havastan veya el veya ayaklardan birinin ve-
ya séylemek kudretinin yahut gocuk yapmak kabiliyetinin ziyaini mucip olmus
veya azadan birinin tatilini yahut ¢gehrenin daimi degisikligini veya gebe bir ka-
dina karsi ika olunup da g¢ocugun diigmesini inta¢ eylemis ise ceza bes sene-
den on seneye kadar agir hapistir (Agir Ceza)

Eger fiil, higbir hastali§i veya mutad istigallerden mahrumiyeti mucip olmamig
yahut bu haller on glinden ziyade uzamamis ise, takibat icrasi matazarririn $i-
kayetine baglh olmak sartiyla fail hakkinda iki aydan alti aya kadar hapis veya
200 liradan 2500 liraya kadar agir para cezasi hiikmolunur (Sulh Ceza).
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Bu fiil 457. maddede yazil vasitalarla islenirse takibat icrasi sikayete bagl de-
gildir (2,3,4).

TCK 456. MADDESININ DEGERLENDIRILMESi:

Oldirme kasti olmaksizin sahislara karsi islenen muessir fiiller TCK Dokuzuncu
Bab'inda ‘‘Eghasa Kargi Clrtimler’’ bashgi altinda, 456 — 460.maddeler igerisin-
de yer almaktadir. Belirtilen maddeler arasinda 456. madde esas kriterleri iger-
mekte olup digerleri istisnai halleri ifade eder.

Muessir fiil iddiasi bulunan olay savciliga intikal ettigi takdirde hazirlik sorustur-
masi yapilir. Sorugturma sirasinda savci magdurun kesin raporunu temin ederek
olayi 456. maddenin fikralarindan birine oturtmaya galisir. Bu amagla magduru mu-
ayene ve tedavi eden hekime birtakim sorular yoneltir. Hekim kanunen savcinin
kendisine yénelttigi sorulara kargi net cevaplar igiren bir rapor tanzim etmekle yi-
kimladir. (5). Raporda yeralan ifadeler davanin goérilecedi mahkeminin tarind,
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dolayisiyla failin alacagi cezayi belirlemede kriter olacagi i¢in, hekim burada bi-
yik kanuni ve vicdani sorumluluk tasir. Adaletin mimkiin olan en kisa zamanda
ve dogru sekilde tecellisi igin hekimin kendisine sorulan sorularin, adli agidan ne-
yi ifade ettigini bilmesi gerekmektedir. Bu amagla TCK 456. maddesinde gegen
kavramlan tek tek inceleyelim:

1- Mutad istigal:

Adli uygulamada kisiye tatbik edilen travmanin siddetini belirleyebilmek igin, trav-
maya bagli olarak kisinin viicudunda meydana gelen lezyonlarin agirigina gére
hekimden glin tayini istemek yoluna gidilmis, yani bir anlamda giin tayini travma-
nin siddetini belirleyen bir birim olarak kabul edilmigtir.

Muessir fille maruz kalan kisiler, travmanin siddetine gére, yagamini devam ettire-
bilmek igin gerekli olagan giinliik faaliyetlerini bir siire ifa edemeyebilir. Yani kisi,
elini yGzini yikama, diglerini firgalama, giyinip soyunma, yemegini yeme, tuvalet
ihtiyacini giderme, kendi basina yatip kalkabilme gibi ginlik alisiimig eylemlerini
bir stire gergeklestiremeyebilir. Bu ve benzeri faaliyetler “‘Mutad istigal’’ olarak
nitelenmekte olup, sahsin bu faaliyetlerini yerine getirememesi ‘‘Mutad igtigaline
engel olma’’ seklinde ifade edilir. Adli tip uygulamasinda travmanin magdur (ze-
rinde meydana getirdigi belirtilerin ortadan kalkarak normal mutad istigaline dén-
mesi halinde "'sifa’’ kavrami kullanilir. Sifa kavrami adli tip agisindan iki gsekilde
yorumianir:

a) Adli Sifa: Travmaya ugrayan kiginin ginlik olagan faaliyetlerini normal olarak
yapabilme durumuna gelmesi, yani mutad istigaline engel halinin kalmamasi du-
rumunu ifade eder. Adli gifa kavrami ceza davalarinda kullanilan bir deyim olup
456. madde kapsaminda ifade edilmektedir. Yukaridaki 456. madde fikralarinda
da segildigi gibi mutad istigal streleri 1-10 giin (456/4), 11-19 gin (456/1), 20 giin
ve daha fazla (456/2) olarak belirlenmistir. Mutad igtigal tayininde hekimin dikkat
edecedi nokta, yukarda bildirilen sinirlar dahilinde ve kesin sayilar vermesi gerek-
tigidir. 10-11 veya 19-20 gun gibi birden fazla fikraya girecek mutad igtigal sireleri
verildiginde maddeyi uygulayacak adli makamlar tereddiite diigmektedirler.

Mutad igtigal siiresi belirlenirken subjektif yaklagimlari ortadan kaldirmak amaciy-
la Adli Tip Kurumu tarafindan hazirlanan “‘iskelet Sisteminin Travmatik Lezyoniari
ile Bu Sistemin Muhafaza Ettigi Organlarin Degerlendiriimesi’’ konulu cetvelden ya-
rarlaniimasinin uygulamalarda standardizasyon saglayacagi asikardir. Ana hatlarla
bu cetvele bagh kalmak koguluyla hekim kendi yorumunu da katarak adaletli bir
rapor yazmaya itina géstermelidir. Uygulamada bazi hekimlerin veya saglik ku-
rumlarinin rapor tanziminde olduk¢a yavas davranarak uzun zaman sonra rapor-
larini verdikleri, bu durumun da davanin sonuglandiriimasini geciktirdigi gézlen-
mektedir.

Magdurda birden ¢ok lezyon bulundugu vakalarda her bir lezyonun mutad istigal
suresi birbirinden farkli ise, lezyonlarin iginde &n uzun sireyle mutad istigale en-
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gel olani raporun mutad istigal siresi olarak verilir. Mahkeme birden fazla failin
mevcut oldugu veya dedisik iddialarin bulundugu vakalarda, her bir lezyonun ayri
ayri mutad istigal surelerini sorarsa, tim lezyonlar raporda ayri ayn tarif edilerek
her birinin mutad istigal streleri de ayri ayr belirlenir. Tim lezyonlarin migtemian
engel tegkil ettigi mutad istigal siiresi raporun son kisminda bildirilir, bu siire yine
en uzun slreli mutad istigale engel tegkil eden lezyonun siresidir. Tim lezyonla-
rnn mutad igtigal slrelerinin toplanarak verilmesi fevkalade yanligtir.

“is ve glic kaybi” kavrami sonradan yerini ‘‘mutad istigal’’ kavramina terketmis
olmakla birlikte yine de bazi mahkemelerin is ve glg kaybi siresini sordugu géru-
lebilmektedir. Bu ifadeyi géren hekimin mutad istigal slresini tayin etmesi gere-
kir. Bazan kiguk travmalarda magdurda 1-2 adet gok kigik siynk bulunabilir. He-
kimin bu durumda lezyonlarin yerlerini ve biyikliklerini tarif ederek, bu lezyonla-
rn mutad istigaline engel teskil edecek mahiyette bulunmadigini bildirmesi gerekir.

b) Tibbi Sifa: Mlessir file maruz kalan kiside meydana gelen lezyonlarin tibben
tamamen iyilegsmesi halidir. Maruz kalinan travmanin siddetine, lezyonun meyda-
na geldidi bélgeye ve agirligina, uygulanan tedaviye bagl olarak genellikle tibbi
sifa adli sifadan daha uzun olmakla birlikte bazan daha kisa da olabilir. Tibbi sifa
suresi hukuk ve tazminat davalarinda énemli olup, genellikle mesleki ugrasidan
kalma siresi olarak gézénine alinmaktadir. Adli tip uygulamalarinda ‘“‘is”, *‘tibbi
sifa’ anlamina gelip, ‘“‘mesleki istigal slresi’’ni, ‘‘gli¢” ise ‘“‘adli sifa’’ anlamina
gelip “‘mutad istigal suresi’’ni ifade etmektedir. Raporlardaki adli sifa siresi cet-
velde de belirlendigi gibi ana hatlariyla standart olup, ayni lezyona sahip her yag-
taki insan igin hemen hemen aynidir. Oysa tibbi gifa slresi lezyonun agiriids, tipi,
yeri, kisinin yasi, genel durumu, tedavi ve iyilesme siiresine bagl olup kisiden ki-
siye degisir. Hukuk ve tazminat davalarinda arizanin ““sahsin kag gin is ve gicu-
ne engel olup, kag giinde iyilesecedi’’ soruldugunda hem adli, hem tibbi gifa stire-

si istenmektedir. Hekim raporu tanzim ederken arizasinin “......... gin mutad igti-
galine engel teskil edip, iyilesmesinin ......... gine kadar uzayabilecegini’’ bildir-
melidir.

2- Hayati tehlike:

Miiessir fille maruz kalmis kigide, travmayi takiben hemen veya kisa stirede 6lu-
me neden olabilecek nitelikte lezyonlarin meydana gelmesi halinde "’hayati tehlike’’
mevcudiyetinden bahsedilir. Uygulamada hekimin hayati tehlike yaklagimi ile adli
makamlarin hayati tehlike anlayigi blyilk geligkiler yaratmaktadir. Ornegin; kafa
travmasi vakalarinda kiside hayati tehlike olugturabilecek herhangi bir bulgu sap-
tansin veya saptanmasin ilke olarak magdur az 24 saat slreyle hastanede miisa-
hade altina alinmaktadir. Bu durum ‘‘Tababet ve Suabatin Tarzi icrasina Dair Ka-
nun’’da yeralan bir husustur. Muayene hekimi diizenledigi raparda, tesbit ettigi
lezyonlar tarif ettikten sonra ‘‘hayati tehlike kaydiyla yatirildi.” ifadesini kullanmak-
tadir. Bu ifadeyi gbéren savci re’sen takibata gegmek igin derhal sanigi tutuklar.
Diger yandan 24 saatlik migahade siiresi sona erdiginde patolojik bulgu geligsme-
digi takdirde magdur hastaneden ¢ikarilirken daha énce savciliga verilen rapor de-
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gismedigi igin sanigin tutukluluk hali devam eder. Savcilik tekrar hekimden kesin
raporu isteyip hayati tehlikenin kalktigini bildirir raporu temin edene kadar sanigin
tutukluluk hali devam edecektir. Bir insanin fazladan bir giin dahi olsa 6zgurlugi-
nin kisitlanarak gézaltinda tutulmasinin bedelinin 6denemeyecegdi muhakkatir. Bu
nedenle hekim 6ncelikle elindeki tiim imkanlar kullanarak yapacagi muayene ve
tetkiklerden sonra emin oldugu takdirde hayati tehlike kavramini kullanmali, ha-
yati tehlike olasiigi ortadan kalktiyi zaman derhal, savciliyin sormasini bekleme-
den dizenleyecegi raporda hayati tehlikenin kalktini bildirmeli ve bu raporun en
kisa zamanda savciliga ulastiriimasini saglamalidir. Béylece yargilamanin tutuk-
suz olarak devami saglanmis olacaktir (2,3,4,5,6,7).

Hukuki anlamda hayati tehlike, travmadan sonra kiginin hayatinin mutlaka tehli-
kede oldugunu belirtir. Hayati tehlike anlaminda gergekte hayatin tehlikeye ma-
ruz kalmasi sart olup, tehlikenin gergeklegsmesinin sart oimadig: prensibi bulun-
maktadir. Oldiriicti nitelikte bir travma tedavi ve ameliyatla veya spontan olarak
iyilegse dahi, kisinin hayatini tehlikeye maruz birakmigtir. Yasal anlamda viicudun
esas organlarinin muessir fiil ile dogrudan ve ciddi agirlikta zarar gérmesi magdu-
ru hayati tehlikeye maruz birakir.

TCK 456. maddesinin ikinci fikrasinda goriildigu gibi, hayati tehlike meydana gel-
mesi durumunda sanik 2 - 5 sene hapis istemi ile yargilanir (2). Magdurda travma
sonucu gelisen bulgular hayati tehlike olusturmus, ancak 6lim meydana getirme-
mis ise bu madde uygulanir. Olim meydana geldigi takdirde sugun niteligi degi-
serek, dava 456. madde kapsamindan gikip kastin asiimasi suretiyle veya kasten
adam o6ldirmek sekline dénulsebilir (TCK 448-449-450-451-452). Boylelikle sani-
gin yargilandi§i TCK maddesi degistigi gibi davanin gérildigi mahkeme de Asli-
ye Ceza'dan Agir Ceza'ya devrolunur.

Olayda hayati tehlike hususunda geligkili raporlar mevcut oldugu takdirde, mah-
keme tarafindan Adli Tip Kurumu’na bagvurularak géris alinmasi gerekmektedir.
Aksi halde alinan karar Yargitay igin karari bozma gerekgesi olarak kabul edilmek-
tedir (8,9).

Adli Tip Kurumu diizenledigi cetvelde hayati tehlike yaratan lezyonlari ana hatla-
riyla belirlemigtir (4). Tim vakalarda kural olarak kafatasinda kirik gatlak, MSS be-
lirtisi, blyuk damar, sinir ve i¢ organ lezyonu tarif edilmedidi veya mevcut grafi
ve hasta miigahade evraklarinda bu tipte lezyonlara raslanmadi§i takdirde, retro-
spektif olarak ’’arizasinin, hayatini tehlikeye maruz kilmadigini”’ kabul etmektedir.

3- Havastan (bes duyudan) Birinin Devamli Zaafi veya Ziyai:

Havas; gérme, isitme, koku alma, tat alma ve dokunma geklindeki bes duyuyu ifa-
de eder. Bu duyulardan birinin devamli yani kalici zayifigi veya fonksiyon bozuk-
lugu halinde, o duyunun ‘‘devamli zaafi’’ s6zkonusudur (TCK 456/2). Bes duyu-
dan birinin tamamiyle kaybi yani fonksiyonunu yitirmesi halinde ise o duyunun
“‘ziyar”’ yani kaybi anlagilir (TCK 456/3).

Ornegin; miessir fille maruz kalmis bir kiside gdzde meydana gelen gérme kusu-
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ru, gézlerden biri saglam olsa dahi diger gézde 1/10, 2/10, veya 3/10 oraninda
gérme varsa gérme duyusunun ziyai (kaybi) olarak kabul edilirken (TCK 456.3);
yine bir géz saglam iken, diger gozde gérme oraninin 4/10, 5/10, 6/10 veya 7/10
olmasi halinde gérme duyusunun zaafi (zayifli§i) anlasilir (TCK 456/2). Burada ku-
laktaki isitme kayiplari i¢in ancak iki kulagin beraberce tam sagir oimasi halinde
isitme duyusunun ziyai’'ndan (kaybidan) s6z edilirken, sadece bir gézde ileri dere-
cede gérme kaybi olmasi halinde gérme duyusunun ziyai (kaybi) oldugunu belirt-
mekte fayda vardir. Ginki gérme duyusunun derinlik hissi igin iki géziin bareber-
ce yeterli oranda fonksiyon géstermesi gerekirken, isitme duyusunda tek kulagin
isitmesi bu duyu igin yeterli fonksiyon kabul edilmektedir. Bir kulagin tam sagr,
diger kulagin igsitmesinin normal; veya bir kulagin tam sagir, diger kulagin fisiltiyi
duyamamasi halinde igitme duyusunun zaafi (zayifli§i) bahis konusu olurken (TCK
456/2); her iki kulagin birden tam sagir veya bir kulak tam sadir, diger kulagin 5
metreden konugsmayl duyamamasi halinde isitme duyusunun ziyai (kaybi) devre-
ye girer (TCK 456/3), (3,4,10,11).

4- Aza (organ)’lardan Birinin Devamh Zaafi veya Ziyai:

Aza; el, ayak, kol ve bacak gibi ekstremiteler ile, karaciger, kalp, dalak, mide, béb-
rek, barsaklar gibi i¢ organlari ifade eder. Adli Tip uygulamalarinda uzuvlar (aza-
lar); ekstremiteler, i¢ organlar olabildigi gibi bes duyu (havas)'nun her biri de ola-
bilir. Ayrica kanunen her iki el ve ayadin ayr ayn is gérme kabiliyetinde oldugu
kabul edildiginden Adli Tip her iki el veya ayagi ayr birer uzuv olarak degerlendirir
(3,10).

Uzuv zaafi pratik olarak bir uzvun fonksiyon veya butiinligunin devaml surette
yariya yakin kaybolmasi ve bir sakatlik halinde kalmasini ifade ederken; bir uzvun
bitininin veya fonksiyonunun tim olarak ortadan kalkmasi veya ileri derecede
kaybolmasi uzuv ziyai (tatili) seklinde degerlendiriimektedir (1,4,11).

Uzuv zaafi veya uzuv tatili tayininde adli Tip Kurumu tarafindan hazirlanan cetvel-
den faydalanilabilecedi gibi Sosyal Sigortalar Kurumu tarafindan hazirlanan Sos-
yal Sigortalar Saglik islemleri TiizGgl’ndeki cetvellerden yararlanmak suretiyle “‘ge-
nel beden giicli kaybi orani** belirlenebilir (4,12). Genel beden giciinden % 10
veya daha fazla oranda azalma meydana getiren fonksiyon kayiplarinda ‘‘uzuv
zaafi”’ devreye girerken (TCK 456/2), genel beden giiciinden % 30 veya daha faz-
la oranda azalma meydana getiren fonksiyon kayiplarinda ise ‘‘uzuv tatili’’ kabul
edilir (TCK 456/3). Genel beden giiciinde %10’dan diigiik orandaki azaimalar
TCK’da degerlendiriimeyip, hukuk ve tazminat davalarinda 6nemli kazanmakta-
dir (1,3,5,6). Ayrica dalagin gikariimasi uzuv zaafi olarak degerlendirilirken, bir béb-
regdin ¢ikariimasi uzuv tatiline girmektedir.

5- Cehrede Sabit Eser veya Cehrenin Daimi Degigikligi:

Adli agidan ¢ehre; alinda sagli deri sinir, yanlarda kulak sayvani kenarlari, altta
alt gene kavsi kenarindan gegen hat iginde kalan bélgeyi ifade eder (3,5,10). Bazi
hekimlerce iddia edildigi gibi kadinlarda Gehre sinirlarinin, boyun ve ensenin alt-
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kisimlarina kadar uzandigi distincesi yanhstir. Cehre sinirlar yas, cins, meslek ay-
nmi gézetmeksizin tim magdur/magdureler igin yukarda tarif edilen sinirlar kap-
samaktadir. Sabit eser sadece ¢gehre hudutlar iginde s6z konusu olup, viicudun
diger kisimlan igin kanunda sabit eser kavramina yer verilmemigtir (1,2,3).

Her gesit yara iyilesirke:n yerinde bir iz veya nedbe birakir. Bu nedbenin ‘‘gehrede
sabit eser’’ sayilabilmesi igin mutlaka gehre sinirlari igerisinde olmasi ve yara iyi-
lestikten sonra geride belirgin bir sikatris (nedbe) dokusu birakmig olmasi gerekir.
Muayenede gehre sinirlarindaki bir lezyonun degerlendirilebilmesi igin, sahisin giin
isiginda ortalama 5 metre uzakliktan gézlenmesi gerekir. Bu gézlem esnasinda
eger yara izi ilk bakigta farkediliyorsa ve sahsi yaklasik ayni uzaklktan géren kigi-
lerin **Senin ylzine ne oldu ?"’ gibi hemen dikkatlerini gekecek soru sormalarini
gerektiren boyut ve gériinimde ise ‘‘cehrede sabit eser’’ mevcudiyetinden bah-
sedilir (TCK 456/2). Dolayisiyle hekimin sadece fotograf mevcudiyeti ile ‘‘gehrede
sabit eser’’ konusunda yorum yapmasi yanls sonuglar dogurabileceginden, mim-
kiin oldugunca gsahsin bizzat muayenesi ile karar vermek prensip olmaldir.

Cehrede sabit eserin devamli olmasi sart bulunup émir boyu kisinin ¢ehresinde
kalmasi gerekir. Kiside mevcut yaranin iyilestikten sonra yerinde birakacagi ned-
benin gériniminin yaranin buyiklik ve derinligine bagh oldugu kadar, kiginin
vicudunun nedbe gelistirme edilimine de bagl olacagi asikardir. Bazan gok k-
¢lk gibi gérinen yaralar iyilestikten sonra yerinde belirgin bir nedbe birakilirken,
bazan da oldukga biyilik ve derin yaralarin aradan belirli bir stire gegtikten sonra
6nemli derecede cilt renk ve seviyesini alarak iyilegme gdsterdikleri belirlenmekte
ve usulliine uygun olarak yapillan muayenede ‘‘cehrede sabit eser niteliginde
bulunmadigi’’ kanaatine varilabilmektedir. Dolayisiyle ¢ehre sinirlarindaki yara izi
olay tarihinden en az 6 ay sonra muayene edilmelidir. Yapilan muayenede yara-
nin heniliz en son halini almadigi belirlendigi takdirde bu siire daha da uzatilabilir.
Yaranin estetik ameliyatla oldukga diizeltilebilir tarzda olmasi kanunen sabit eser
tanisini degistirmez (1).

Cehredeki lezyonlarin diger bir gériinim gekli de, gehrenin tabii gériiniginde be-
lirgin bir degisiklik meydana getirmig olan yaralardir. Eger ¢gehrenin gériinisinde
esasli bir degisiklik meydana getirerek, kiginin taninmasini imkansiz hale getirmis
veya kisinin toplumda beraber yagsadigi kigiler tarafindan taninma ve kabul edil-
mesinde guglikler ortaya gikarmigsa ‘‘gehrenin devamli (daimi) degisikligi’’ s6z
konusu olmustur (TCK 456/3). Cehre sinirlan iginde meydana gelen derin ve ge-
nig yaniklarin, yiiz kemiklerindeki gékme kiriklarinin veya gehre derisinde buyik,
derin ¢ok sayidaki lezyonlarin iyilegmesinden sonra meydana gelen gekilme ve
deformasyonlar ‘“gehrenin devaml degisikligi’’ne yol agabilirler (1,3,10,11).

6- Gebe Kadina Miiessir Fiil Uygulanmas) Sonucu Miadindan énce Cocuk Do-
gurma veya Cocuk Diigiirmesine Neden Olma:

Kadinin gebe oldugunu bilen sahis, bu kadina miessir fiil uygulayarak bu fiil neti-
cesinde gocugun miadindan énce ve yasama yeteneginin bulundugu dénemde dog-
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masina neden olmus ise, bu fiil (TCK 456/2). maddesi kapsaminda degerlendirilir.
Eger ¢ocugun yagama kabiliyetinin olusmadigi dénemde bu fiil uygulanmigsa ve
kadinin disik yapmasina neden olunmusgsa olay TCK 456/3. madde kapsamina
girer ki, bu maddenin uygulanmasi igin de failin kadinin gebe oldugunu bilmesi
garttir (1,2,13).

7- S6z Sdylemede Devamlh Miigkiilat veya S6z Sdyleme Kudretinin Kaybi:

Muessir fiil sonucunda kiginin konugsmasini saglayan merkez veya periferik organ
fonksiyonlarinin, psisik veya organik nedenlerle bozularak kekemelik, dizartri gibi
konusma gugliklerinin ortaya ¢ikmasi (TCK 456/2) veya konugma yeteneginin ta-
mamen kaybedilmesidir (TCK 456/3).

8- Kesin veya Muhtemel Surette iyillegmesi Miimkiin Olmayacak Derecede Akil
ve Beden Hastalig::

Muessir fiil sonucunda meydana gelen akil veya beden hastaliginin engel teskil
ettigi mutad istigal siresi 20 gilin ve daha fazla ise TCK 456/2; bu hastaligin kati
ve muhtemel surette iyilesmesi mimkiin degilse (epilepsi, diabet, demans, psi-
koz, vb) TCK 456/3. maddesi kapsaminda de@erlendirilir. Bu gibi vakalarda kiside
saptanan akil veya beden hastalidi ile maruz kaldigi miessir fiil arasinda illiyetin
(ilginin) kurulmasinin sart oldugu, illiyet kurulamadig: takdirde mevcut hastaligin
bu madde kapsaminda degerlendirilemeyecedi muhakkaktir. Bu hastaligin trav-
maya bagl oldugu belirlendigi takdirde, iki yil veya daha fazla siireyle gereken te-
davi ve ameliyat uygulanmal, sifa saglanamadigi kesinlesirse o0 zaman kanunda
belirtilen ““stirekli hastalik hali’’ teshisi konmalidir.

9- Cocuk Yapma Yeteneginin Ziyai:

Bu kavram hem erkek hem de kadinlailgilidir. Erkegin her iki testisini birden kay-
betmesi, kadinin ise uterusunu veya her iki overini kaybetmesi ya da bu organla-
rin fonsiyon géremeyecek sekilde zarar gérmesidir (TCK 456/3). Penisin dibinden
kesilmesi veya harabiyeti halinde gocuk yapma kabiliyeti tamamen kaybolmus sa-
yilmaz. Ancak penis yoklugu uzuv tatili olarak degerlendirilir (1,3).

10- Fiilin Higbir Hastah§! veya Mutad istigalden mahrumiyeti Mucip Olmamast:

Magdurda muessir fiil sonucunda meydana gelen lezyon herhangi bir hastalik mey-
dana getirmemis veya mutad istigaline engel teskil etmemis veya engel teskil etti-
gi mutad istigal siresi 10 giini asmamig ise davanin takibi magdurun sikayetine
baglidir. Fakat bu fikraya giren suglar TCK 457. maddede belirtildigi gibi gizli veya
asikar silahla veya agindirici bir madde ile islenmisse, magdurun sikayetine gerek
kalmadan savcilik re’sen takibata geger (Kamu davasi), (TCK 456/4-457).

TCK 457. MADDE: (Muaddel 9/7/1953)

456. maddede yazili fiillere 449. maddenin birinci ve lglincu bentlerinde yazil hal
inzimam eder yahut fiil gizli veya agikar bir silah ile veya agindirici ecza ile iglen-
mig olursa asil ceza ugte birden yariya kadar arttirilir.
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Eger fiilde 450. maddenin 5. bendinde yazil hal mistesna olmak iizere diger bent-
lerdeki hallerden biri birlesirse bu birlegen fiil hakkinda 78. madde hiikmii cari ol-
mak sartiyla ceza yar nisbetinde gogaltilir.

SONUG:

Ulkemizin sosyo-kiiltiirel yapisi gézéniine alindiginda adli vakalar igersinde mii-
essir fiilerin oldukga biytik bir oran gésterdigi gézlenmektedir. Miessir fiile ma-
ruz kalan magdurda meydana gelen lezyonlarin agirlik derecesi, sanigin (failin)
alacagi cezayi belirlemede kriter olacagi i¢in hekim verecegi rapor ile olayin de-
gerlendirilecedi TCK maddesini ve fikrasini belirlemektedir. Bu nedenle her heki-
min magduru tedavi etmekle birlikte magdurdaki lezyonlar ¢ok iyi degerlendirme-
si, bu lezyonlarin adli agidan ne ifade ettigin iyi bilmesi, gerek poliklinikte gerekse
yatinlarak yapilan muayene ve tedavilerde saptanan semptom ve bulgulan dizenli
ve detayl bir sekilde kaydetmesi, sadece taniyi belirtmekle yetinmeyip bu taniya
gétiren bulgulan da etraflica tarif etmesi gerekmektedir. Adli iglemlerin aylar, hat-
ta yillar siirdigi gézéniine alindiginda "’Hatirda kalmaz, satirda kalir’”’ prensibi ile
ilerde sorulmasi muhtemel her tirlii soruya detayl olarak cevap verebilecek sekil-
de muayene ve miigahade evrakinin diizenlenmesi, ayni zamanda her tirli labo-
ratuar tetkiklerinin imkanlar dahilinde ve dederlendirmeye miisait sekilde yaptiril-
masi (temiz, uygun dozda gekilmis, isim ve tarih kayitli radyolojik tetkikler, okuna-
bilir olarak yazilmig isim ve tarih kayith laboratuar tetkikleri gibi), diizenlenen ra-
porlarda varligindan emin olunan bulgu ve teshislerin yazilmasinin yaninda emin
olunmayanlarin da yazilmamasina dikkat edilmesi gerekmektedir.

Sonug olarak, her adli vakanin adir yasal sonuglar dogurabilecedi unutulmamaldir.
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