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ÖZET 
 
Adli tp, hekimlerin temel görev ve sorumluluk alan içinde yer alr. Bu alanda büyük bir yer kaplayan ve her 
hekimi ilgilendiren bölüm, adli olgularn muayenelerinin yaplarak raporlarnn yazlmas ve adli makamlara 
bildirilmesidir. Bu yazda, adli olgularda hekimlerin görev ve sorumluluklar belirtilmi ; adli rapor yazm 
tekni i, uyulmas gereken kurallar, kar la lan hatalar irdelenmi tir. (Anadolu Psikiyatri Dergisi 2000; 
1(4):231-234) 
 
Anahtar sözcükler: Adli tp, rapor, sorumluluk. 

 
 

Responsibilities of the physicians about forensic report 
 

SUMMARY 
 
The forensic medicine is one of the main duties and responsibilities of the physicians. The section comprising a 
broad spectrum in the medical profession and concerning every physician is to examine forensic case, to write 
his legal report and to inform judicial offices. In the present study, duties and responsibilities of the physicians 
in forensic cases are determined. The writing method, rules and mistakes of legal report are discussed. 
(Anatolian Journal of Psychiatry 2000; 1(4):258-251) 
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Adli olgu, acil ba vurularla benzerlik 
göstermektedir. Acil ba vurularda yaplmas 
gerekenleri göz ard etmek nasl ki; insan 
ya amna gereken özeni göstermeyerek hekim 
sorumlulu unun ve edilen yeminin yok 
saylmas anlamn ta yorsa, adli olguyu 
gere ince muayene etmemek, bulgular 
kaydet-memek ve adli raporu düzenlememek 
de ayn anlam ta maktadr.1 Hekimler 
bilirki i-tank sfatyla adli rapor düzenlemekle 
yükümlüdür. Ancak hekimlerin genel olarak 
adli rapor yazmaktan kaçndklar veya endi e 
duyduklar gözlenmektedir. Bunun temel 
nedeni; ülkemizdeki mezuniyet öncesi ve 

sonras adli tp e itiminin yetersizli i, hekim-
lerin adli tp konularn yeterince bilmemeleri 
veya bu görevi geçici bir süre yapt n 
dü ündüklerinden ilgi duymamalar ya da adli 
bilirki ilik görevini tam olarak yerine getirse 
bile kar l n yeterince alamamalar, bir çok 
hekimin adli konularda sorumluluklarnn ne 
oldu unu bilmemeleri olarak gösterilebilir. 
Yarg organlarnn aceleci tutumu da bu alanda 
kar la lan güçlüklerden biridir. Bütün bunla-
rn do al bir sonucu olarak adli muayene ve 
raporlarda sklkla yanl lklar ve eksiklikler 
yaplmas kaçnlmaz olmakta ve ço u zaman 
çözümü olanaksz adli sorunlar ortaya çkmak- 
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tadr. Hekimlik ve idari görevlerinin yo un-
lu u hukuken hekimi hakl çkarmamaktadr. 
Tüm bu olumsuzluklara kar n bilirki i olarak 
tayin edilen hekim adli hekimlik görevini 
geçerli bir mazeret veya tanklktan çekilmeyi 
gerektiren sebeplerin d nda reddedeme-
mektedir.1-3 1219 sayl Tababeti uabat 
Sanatlarnn Taz crasna Dair Kanun�un 11. 
maddesinde �Mahkemeler bilirki i olarak bu 
kanun ile Türkiye�de hekimlik yapma yetkisine 
haiz hekimlere ba vurabilirler� denmekte, yine 
Tababeti Adliye Kanunu�nun 3. maddesiyle 
�Adli rapor düzenleme yetkisinin yalnz 
diplomal hekimlere ait oldu u� ifade edilerek 
ülkemizde hekimlik yapma yetkisine sahip 
olan her hekimin yasal olarak rapor verme 
yetki ve görevinin oldu u belirtilmektedir.4 
 
Bu yazda, ülkemizde mevcut ko ullarda 
hekimlerin kar la t  de i ik adli olaylarda 
rapor düzenlerken nasl bir yakla mda bulun-
mas gerekti i ele alnd.  
 
ADL  (ADL -TIBB ) RAPORLAR 
 
Adli makamlarca hekimden istenilen ve ki inin 
tbbi durumunu tespit ederek sorulan sorular 
yantlayan hekimin görü  ve kanaatini bildiren 
raporlardr.2 Acil olgularn önemli bir ksmn 
olu turan olgular; darp, yaralama ve cinsel 
saldr olaylar, trafik kazas, ilaç veya de i ik 
madde intoksikasyonlar, intihar giri imleri, 
ani ölüm, ku kulu ölüm, ceza sorumlulu u 
veya medeni haklar kullanma ehliyetinin 
tespiti gibi olgular �adli� nitelik ta yan 
olgulardr. Bu olgularda hekim müdahale ve 
tedavi etme sorumlulu undan ba ka, olay adli 
makamlara bildirmek, kendisinden istendi-

inde adli rapor yazmak veya bilirki ilikte 
bulunmak zorundadr.5-9 Türk Ceza Yasas'nn 
526. maddesine göre adli ve idari makamlar 
tarafndan sa lk kurumlarna gönderilen hasta, 
yaral ve sarho larn muayene ve tedavisinin 
yaplmas, istenirse durumun bir raporla belir-
tilmesi zorunludur.2,5,8  
 
ADL  RAPOR YAZIMINDA TEKN K 
KURALLAR 
 
Adli raporlar bilgisayar, daktilo veya okunakl 
el yazs ile resmi yaz ma kurallar ve rapor 
tekni ine uygun, yaln ve hukukçularn 
okuyaca  dü ünülerek çok fazla tbbi terim  
 

kullanmaktan kaçnarak anla lr ekilde 
yazlmaldr. Adli rapor en az iki nüsha 
olmaldr. Raporun asl, raporu isteyen adli 
makama gönderilirken bir nüshas da ar ivde 
saklanmaldr. 2,10,11  
 
Her sa lk kurumunda sayfa says belirlenmi , 
mühürlü ve onayl adli rapor kayt defteri 
bulunmaldr. Adli olgulara her ylba ndan 
ba layarak kayt says verilir. Her bir olgu için 
açlan haneye protokol says, muayene tarihi 
ve saati, muayene olan ki inin ad soyad, 
do um tarihi, anne-baba ad, olay ekli ve 
tarihi, ki inin yaknmas, gönderen adli 
makam, muayene bulgular ve sonuç olmak 
üzere bölümler yer almaldr.2,10,12  
 
B R ADL  RAPORDA STANDART 
OLARAK BULUNMASI GEREKEN 
HUSUSLAR 
 
- Raporu düzenleyen kurumun ad, raporun 
kayt says, raporun düzenlendi i tarih 
yazlmaldr.  
 
- Muayene eden ki inin kimli i ve muayeneye 
gönderilme biçimi: Ad-soyad, anne-baba ad, 
do um yeri ve tarihi, cinsiyeti, mesle i 
belirtilmelidir. Ki inin nüfus cüzdan yoksa 
tbbi kimli i (fiziksel özellikleri, d  
görünümü) kaydedilmelidir. Farkl ki iyi 
muayene etmemek için ki inin "sol kolu 
mühürlü olarak" ya da "görevli polis memuru 
e li inde" gönderilip gönderilmedi i, güvenlik 
görevlisi tarafndan getirilmi  ise ad-soyad, 
sicil numaras yazlmaldr.2,10,13  
 
- Ki inin yaknmas: Özellikle bilinçli yaplan 
darp olaylarnda bazen d ardan hiçbir belirti 
olmadan ki ide a r, sknt gibi çok büyük 
rahatszlklar olabilece inden mutlaka ki inin 
yaknmas dikkate alnmaldr.2,13 
 
- Muayene ve tetkik bulgular: Ki inin 
muayene oldu u tarih ve saat te belirtilir. Alkol 
raporu veya rza tecavüz gibi adli olgularn bir 
gün içerisinde çok farkl belirti ve bulgular 
gösterece i dü ünüldü ünde, hekimin ileride 
kendisine yöneltebilecek birtakm soru ve 
iddialar önlemesi açsndan saatin de 
kaydedilmesi gerekir. Ki inin genel durumu, 
muayene bulgular özellikle anatomik 
lokalizasyonu ve yaralarn özelliklerine göre 
srasyla yazlr. Ba ka bir sa lk kurulu undan 
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gönderilmi se mevcut tbbi veya adli belgeler, 
yaplan konsültasyonlar ve laboratuar incele-
melerinin sonuçlar kaydedilir.2,12,13 Özellikle 
psikiyatrik olgulara rapor düzenlerken do ru 
te his için ki i uzun süre mü ahade altna 
alnmal ve daha sonra olanakl ise birden fazla 
uzman tarafndan dikkatli muayene edilme-
lidir.11  
 
- Sonuç: Adli raporlarn, adli makamlarn 
sorunlarn yantlayc nitelikte olmas esastr. 
Bazen hekimden yalnzca olgunun muayene 
edilerek raporunun düzenlenmesi istenmi  
olabilir. Hukuken önem ta yan, bir davann 
seyrini veya cezann niteli ini etkileyebilecek 
hususlarn sonuç ksmnda belirtilmesi yararl-
dr. Kesin raporlarn sonuç maddelerindeki 
ifadeler net ve gerekçeli olmal, hekimin 
kanaatini do rudan yanstmaldr. Kesin 
raporlarn "kanaatini bildirir rapordur" ibaresi 
ile sonlanmas uygulamada yaygn olarak 
benimsenmi  olup bir belirsizlik anlam 
ta maz, kesin olmakla birlikte elde edilen 
sonuçlarn bir kanaat oldu unu vurgulayan 
do ru bir yakla mdr.2,10,12,14  
 
- Raporun alt ksmnda düzenleyen hekim veya 
hekimlerin ad, soyad, sicil numaras, görevi 
(ka e ile yazlabilir), imzas ve mühür (onay) 
yer almaldr. Adli raporlar kayt edildikten 
sonra resmi posta ile gönderilmeli ya da elden 
verilecekse görevli memurun kimlik kayd ve 
imzas alndktan sonra verilmelidir.2,6,10,13  
 
ADL  TIBB  RAPORLARDA SIK 
KAR ILA ILAN HATALAR  
 
- Adli makamn istek yazs olmakszn adli 
rapor yazlmas: Adli tbbi raporlar savclklar, 
mahkemeler, polis ve jandarma karakollar 
resmi yaz ile ister. Bu kurumlarn d nda 
okul-yurt müdürleri, ö retmenler, ebeveynler 
veya hiçbir ki i-kurum adli rapor isteyemez. 
Hekimin adli makamlarn istemi olmakszn 
rapor düzenlemesi etik kurallara aykr olup, 
kabul edilmez bir davran tr. 2,13  
 
- Güvenlik önlemlerinin alnmamas veya 
hekimin özgürce muayene yapmasnn 
engellenmesi: Hekim ve yardmc personelin 
güvenlik önlemleri alnm  olmaldr. Ancak 
muayene esnasnda hastann yannda, anamnez 
vermesini ya da muayene olmasn önleyecek  

ekilde ba ka ki ilerin bulunmas temel etik 
kuraln ihlali anlamna gelir. Muayene odasn-
da genel güvenlik önlemlerinin sa lanmas 
ko ulu ile hekim ve yardmc sa lk personeli 
(hem ire, ebe) d nda güvenlik görevlileri de 
dahil olmak üzere kimse bulunmamaldr. Bu 
durum özellikle gözalt ve tutuklu durumun-
daki ki ilerin ve cinsel saldr ma durlarnn 
muayeneleri açsndan son derece önem 
ta yan bir husustur.2  
 
- Adli raporlarn geç yazlmas, rapor 
yazmaktan kaçnlmas: Adli muayene ve rapor 
yazm hekimin öncelikli görevlerindendir. 
Yarg sürecinin ve dolaysyla adaletin olu ma-
snn gecikmemesi için hekim üzerine dü en 
görevi zamannda ve titizlikle yerine getiril-
melidir. Ancak acil giri im ve tedaviler 
hekimin bu görevinden önce gelir.2,6,8  
 
- Kesin rapor verilebilecek iken geçici rapor 
verilmesi, sevk edilmesi: Uygulamada sklkla 
rastlanlan bu durum esasen, olas bir hata veya 
do acak sorumluluktan kaçnmak için yapl-
makta ise de; ayn zamanda hekimin temel bir 
mesleki görev ve sorumlulu u anlamna da 
gelmektedir. Ancak gereksiz yaplan sevkler 
adaletin olu masn geciktirmekte, sank ya da 
ma dur taraf zarar görmekte, toplumun ve adli 
makamlarn hekime güvenleri sarslmaktadr.2  
 
- Gereken gözlem, kontrol, konsültasyon veya 
sevklerin yaplmamas. 
 
- Hekimin kendi bilgi, deneyim ve uzmanlk 
alan d nda görü  bildirmesi. 
 
- Olayla ilgili yeterli bilgi ve bulgu edinmeden, 
ki iyi tam olarak muayene etmeden rapor 
düzenlenmesi. 
 
- Gereken laboratuar yöntemlerine ba vurul-
mamas. 
 
- Rapor tekni ine uyulmamas. 
 
- Raporun okunaksz, düzensiz, rast gele bir 
yaz ile tek nüsha yazlmas. 
 
- Düzenli bir kayt-protokol ve ar ivleme 
sistemi bulunmamas. 
 
- Gere inden fazla ve açklamasz tp terimleri 
kullanlmas. 
 
- Subjektif, duygusal, bilimsel olmayan 
ifadelerin kullanlmas. 
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- Hayati tehlike, mutad i tigal, uzuv zaaf, uzuv 
tatili, çehrede sabit eser, cinsel suçlarn 
muayenesi, farik ve mümeyyizlik, cezai ve 
hukuki ehliyet gibi temel adli tp kavramlarnn 
bilinmemesi ya da yanl  uygulanmas.2,10,13,15 
 
- Yara lokalizasyonu ve özelliklerinin (yarann 
boyu, derinli i, açlar, kuyru u, hangi tür 
aletle olu mu  olabilece i, yara ya ,...) 
bilinmemesi ya da bu kavramlarn hatal 
uygulanmas: Özellikle her yaraya �kesi� 
denilme e iliminin olmas; lezyonun sanki 
kesici aletle yaplm  (6136 sayl kanuna 
muhalefet) izlenimi verdi inden ve daha sonra 
da bulgular kaybolaca ndan yargda farkl ve 
haksz sonuçlarn do masna yol açabilmek-
tedir. Bunun için hekim adli olguyu muayene 
edip lezyonlarn özellik ve lokalizasyonunu 
ayrntl ve do ru olarak tanmlamaldr.10  
 
- Hekimin kendini savc, yargç yerine koyma- 

s, raporda hukuki yorum ve sonuçlarda 
bulunmas: �Saptanan bulgularn ... yasa 
maddesine uydu u� gibi hukuki yorumlar bir 
yanl n ötesinde, hekimin görev ve yetki 
alann a maktadr. Bununla birlikte, olgularn 
niteli i ile ilgili olarak; örne in, saptanan 
bulgularn herhangi bir olay türü ve orijin ile 
uygunluk gösterip göstermedi i, önceden 
ki ide mevcut hastal nn travma ile ortak 
ölüm nedeni olu turdu u gibi tbbi yorumlar 
yaplabilir.2,10  
 
Sonuç olarak, hekimlerin adli rapor düzen-
lemeyi yalnzca bir sorumluluk olarak 
dü ünmemesi ayn zamanda temel bir görevi 
olarak kabul etmesi gerekir. Hekimin bir adli 
olguya nasl yakla aca n, hastasn hangi 
ko ullarda görüp muayene edece ini, adli 
raporu nasl yazaca n ve hekim sorumlu-
lu unun neleri gerektirdi ini bilmesi kendisini 
güçlü klacaktr.  
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