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OZET Amag: Bu calismada, “Trafik Giivenligini Tehlikeye Sokma”
suguyla iligkili siirticiilerde saptanan alkol miktarinin, siiriis glivenli-
gini ortadan kaldiracak diizeyde olup olmadigi hususunda bilirkisi go-
riisiine bagvurulan vakalarin incelenmesi amaglanmistir. Gere¢ ve
Yontemler: 2016-2018 yillar1 arasindaki donemde Adli Tip Kurumu 5.
Ihtisas Kuruluna génderilen ve “alkoliin emniyetli arag sevk ve idare
etme kabiliyetine etkisi”’nin soruldugu 1.242 dosya incelenmistir. Bul-
gular: Olgiimler en fazla alkolmetreyle (%47,1) ardindan %28,5 vaka
ile kandan yapilmistir. Vakalarin %24,4’tinde ise 2 6l¢tim yapilmistir.
Alkol diizeyi 414 (%33,3) vakada 31-100 mg/dL araliginda olup, 185
(%14,9) vakada ise 1. 6l¢iimle 2. dl¢iim arasinda uyumsuzluk tespit
edilmistir. Sonug: Vakalarin 6nemli bir boliimiiniin 30-100 mg/dL ara-
sinda oldugu saptanmis olup, bu vakalarda siiriis giivenliginin bozulup
bozulmadiginin tespiti i¢in detayli hekim muayenesine ihtiya¢ duyul-
maktadir. Bir diger sorun, dl¢timler arasindaki uyumsuzluk olup, bu
durumun en 6nemli nedeninin iilkemizde alkol dlgtimlerinin teknik sart-
namesi standart hale getirilmemis cihazlarla yapilmasi oldugu disii-
niilmistiir. Trafikte alkol denetiminin basarisinin éniinde yer alan bir
diger husus, 6l¢iim sonuglarina itiraz edilmesi hélinde teyit edici test-
lerin hi¢ ya da zamaninda yapilmamis olmasidir. Karayollar1 Trafik Gii-
venligi Eylem Planinda yer alan “mobil alkol tespit ve analiz
araglar’”nin bu konuda ¢6ziim olacag: diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Alkol; siiriis giivenligi; alkolmetre;
trafik kazasi; trafikte alkol

ABSTRACT Objective: It was aimed to examine the cases where ex-
pert opinion was sought as to whether the amount of alcohol detected
in drivers associated with the crime of “Endangering Traffic Safety”
was at a level that would impair driving safety. Material and Methods:
In the period between 2016-2018, 1,242 files sent to the 5™ Specializa-
tion Board of the Forensic Medicine Institute and asking about “the ef-
fect of alcohol on the ability to drive and manage safe vehicles” were
examined. Results: Measurements were made mostly with alcohol
meter (47.1%) followed by blood with 28.5% cases. Two measurements
were made in 24.4% of the cases. In 414 (33.3%) cases, alcohol levels
were in the range of 31-100 mg/dL, and in 185 (14.9%) cases there was
an inconsistency between the 1st measurement and the 2" measure-
ment. Conclusion: A significant portion of the cases have been detected
between 30-100 mg/dL, detailed physician examination is required to
determine whether driving safety is impaired in these cases. Another
problem is the incompatibility between the measurements, and it is
thought that the most important reason of this situation is that alcohol
measurements are made with devices whose technical specifications
are not standardized in our country. Another factor in front of the suc-
cess of alcohol control in traffic is that, in case of objection to the mea-
surement results, confirmatory tests were not performed at all or on
time. It is thought that “mobile alcohol detection and analysis tools”
included in the Highways Traffic Safety Action Plan will be a solution
in this matter.

Keywords: Alcohol; driving safety; alcohol meter; traffic accident;
alcohol in traffic

Alkol etkisi altinda ara¢ kullanmak, trafik gii-
venligi agisindan 6énemli bir risk olusturmaktadir. '
Alkol etkisi altinda arag siirmenin, diinya ¢apinda her
giin yaklagik 700 6liimle sonuglandigi tahmin edil-
mektedir.* Alkol, giivenli siiriis i¢in gerekli olan tiim
fiziksel becerileri etkilemektedir.* Santral sinir sis-
temi tizerindeki farmakolojik etkilerinden dolayi re-

aksiyon siiresinde uzamaya, alan ve mesafeleri tah-
min etme yeteneginin azalmasina, kendine giiven
duygusunun artmasina ve sonug olarak giivenli siiriis
yeteneginin bozulmasina sebebiyet vermektedir.’
Cesitli epidemiyolojik ve farmakolojik ¢alismalar, bir
stirlicliniin trafik kazasina karisma olasilig ile kanin-
daki alkol konsantrasyonu [blood alcohol content
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(BAC)] arasinda, pozitif bir korelasyon oldugunu
gOstermektedir.”®

Alkollii ara¢ kullanimi hususunda, siiriiciilere
kars1 tutumda tilkeler arasinda farkliliklar bulunmakta
olup, bu durum o tilkelerin kara yolu trafik mevzuati
ve kanuni diizenlemelerinde goriilebilmektedir. Ul-
kemizde, Karayollar1 Trafik Yonetmeligi’nin 97.
maddesinin 2. fikrasinda, ara¢ siiriiciilerinin kanla-
rindaki alkol seviyelerinin 0,50 promilin {izerine ¢ik-
masi halinde ara¢ kullanamayacaklar1 belirtilmis ve
bu seviyenin iistiinde alkol almig iken arag siiriilmesi
bir trafik ihlali olarak tanimlanmistir.” Ayrica 5237
sayili Tirk Ceza Kanunu’nun (TCK) 179/3. madde-
sinde “Trafik Giivenligini Tehlikeye Sokma” sugu ta-
nimlanmistir. Bu sug¢un olusmasi i¢in siiriiciiniin,
alkol veya uyusturucu madde etkisiyle ya da bagka
bir nedenle emniyetli bir sekilde ara¢ sevk ve idare
edemeyecek halde olmasina ragmen arag¢ kullanmasi
gerekmektedir.!® Bu madde kapsaminda, sugun olu-
sabilmesi i¢in agilmasi gereken herhangi bir alt limit
alkol diizeyi belirlenmemistir. Siiriicliniin kaninda
saptanan alkol diizeyinin, siirlis yetenegi lizerine et-
kisi hususunda adli makamlarca bilirkisi goriisii til-
kemizde en fazla Adli Tip Kurumu Adli Tip 5. Ihtisas
Kurulundan istenmektedir.

Bu ¢alismada, giivenli ara¢ kullanma yetenegi-
nin ortadan kalkip kalkmadig: hususunda, adli ma-
kamlarca goriis istenen dosyalarm degerlendiril-
mesinde dikkat edilmesi gereken noktalarin vurgulan-
masi, karsilasilan sorunlarin incelenmesi ve tartisil-
mas1 amaglanmustir.

I GEREC VE YONTEMLER

Calismaya 01.01.2016 ve 31.12.2018 tarihleri ara-
sinda Adli Tip Kurumu 5. Thtisas Kurulunda karara
baglanan ve 5237 sayili TCK’nin 179/3. maddesi ge-
regince alkoliin emniyetli siirii lizerine etkisi husu-
sunda rapor istenilen olgular dahil edilmistir.
Dosyalar gonderen makamin bulundugu cografi
bolge, alkol dl¢iimiiniin yapildigi birim, alkol 6l¢tim
yontemleri, 6l¢iim sonucuna itiraz edilmesi duru-
munda bagvurulan miikerrer 6l¢iim yontemleri, bu 61-
climlerin birbiri ile uyumlu olup olmadigi, miikerrer
Ol¢iimler arasinda gegen siire, saptanan alkol diizey-
leri, kullanilan alkolmetre cihaz modelleri, vakalarin

aylara, gilinlere ve saatlere gore dagilim acisindan in-
celenmistir. Alkol diizeyleri 0-30, 31-100, 101-200
ile 201 mg/dL ve tizeri araliklarla degerlendirilmis-
tir. Bu diizeylerin secilme nedeni Adli Tip Kurumu
5. Ihtisas Kurulu tarafindan 0-30, 31-100, 101-200,
201 mg/dL ve iistii alkol diizeylerinin emniyetli siiriis
acisindan farkl sekillerde degerlendirilmesidir. Ca-
lismanin yapilabilmesi i¢in Adli Tip Kurumu Bilim-
sel Kurulundan onay alinmistir.

I BULGULAR

Calismada, 1.242 vaka incelenmis olup, vakalarin iil-
kemizdeki cografi bolgelere gore dagilimi Sekil 1°de,
vakalarin cinsiyete gore dagilimi Sekil 2°de veril-
mistir. Sekil 3’te vakalarin trafik kazasi ve trafikte
kontrolii yoniinden dagilimi gésterilmis olup, 927 va-
kada trafik kazas1 sonrasi alkol 6l¢timii yapilmig, 315
vakada ise trafikteki rutin kontroller esnasinda veya
siipheli goriilen kisilerden alkol dl¢iimii yapilmistir.

Vakalarda kullanilan alkol dl¢iim yontemleri
Sekil 4’te verilmistir. Vakalarin 939’unda tek 6l¢iim
yapilmis olup, bunlardan 585’inde (%47,1) dl¢iim al-
kolmetreyle, 354’tinde (%28,5) ise kanda yapilmig-
tir. Iki kez 6l¢iim yapilan 211 (%17) vakada her 2
Ol¢iim alkolmetreyle 92 (%7,4) vakada ise bir dl¢lim
alkolmetreyle yapilirken, diger 6l¢iim kanda yapil-
mistir.

Alkolmetre ile yapilan 6l¢iimlerin, 6lglimiin ya-
pildig1 birimlere gore dagilimi Sekil 5°te verilmistir.
Vakalarm tespit edilen alkol diizeylerine gore dagi-
Iim1 Sekil 6’da verilmistir. Vakalarim 100’{inde
(%8,1) alkol diizeyi 30 mg/dL altinda, 414’iinde
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SEKIL 1: Vakalarin bolgelere gére dagilimi.
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SEKIL 2: Vakalarin cinsiyete gére dagilimi.
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SEKIL 4: Vakalarin élgiim yéntemlerine gére dagilimi.

(%33,3) 31-100 mg/dL araliginda, 416’sinda (%33,5)
101-200 mg/dL araliginda, 127’sinde (%10,2) ise 201
mg/dL’nin {izerinde tespit edilmistir. Alkoliin viicut-
tan saatteki atilim hizinin 0,12-0,18 mg/dL arasinda
ve ortalama 0,15 mg/dL oldugu varsayilarak yapilan
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SEKIL 5: Olgiimiin yapildigi birimlere gore dagilimi.
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SEKIL 6: Vakalarin alkol diizeyine gore dagilimi.

degerlendirmede, 185 (%14,9) vakada 1. dl¢timle 2.
6l¢iim arasinda uyumsuzluk tespit edilmistir. Birinci
Olcimle 2. Olglimiin uyumsuz oldugu vakalarin
123’iinde, her 2 6l¢iim alkolmetre ile yapilmis, 62 va-
kada ise ol¢limlerden biri alkolmetre ile digeri ise
kanda yapilmigtir. Uyumsuzluk tespit edilen bu va-
kalarin 27’sinde, 2. 6l¢iim 1. 6l¢iimden yiiksek bu-
lunmustur. Kirk iki vakada, Ol¢iimiin uygun
kalibrasyonu bulunmayan alkolmetre cihazlar ile ya-
pildigi tespit edilmistir. On iki (%0,9) vakada, kisi-
lerde alkol ile birlikte uyusturucu madde saptanmustir.
Karayollar1 Trafik Yonetmeligi’nin 97. maddesinin
2. fikrasinda belirtilen 0,50 promil sinirina gore ya-
pilan degerlendirmede ise 917’sinde (%86,8) alkol
diizeyi bu sinirin tizerinde, 140’inda (%13,2) ise bu
sinirin altinda tespit edilmistir.

Sekil 7°de 2 dl¢lim arasinda gecen siirelerin da-
gilimi verilmistir. Iki 6l¢iim arasinda gecen siirenin
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SEKIL 7: Vakalarin 2 6lgiim arasi gecen siireye gére dagilimi.

en fazla 105 vaka (%35,1) ile 31-60 dk araliginda ol-
dugu goriilmektedir. Tablo 1°de ise uyumsuzluk tes-
pit edilen 2 6l¢lim arasinda gegen siirelerin dagilimi
verilmistir. Yine uyumsuzluk tespit edilen vakalarda
da 2 6l¢iim arasinda gecen siire en fazla 31-60 dk ara-
liginda olmustur (%33).

Tablo 2’de dlgtimlerde kullanilan alkolmetre ci-
hazlarinin modellere gore dagilimi goriilmektedir.
Yedi yiiz otuz yedi vakada NAM-07 (ARMAS
Elektronik, Tiirkiye) ve 182 vakada Lion SD (Lion
Laboratories, Galler) kullanilmistir. Uyumsuzluk
saptanan vakalarin 68’inde 6l¢timler farkli model-
lerle yapilmisken, 40 vakada 6l¢lim ayni model ci-
hazlarla yapilmistir.

Tablo 3’te vakalarin mevsimlere gore dagilima,
Tablo 4’te giinlere gore dagilimi, Tablo 5°te saatlere
gore dagilimi verilmistir. Vakalarin, cumartesi ve
pazar giinleri daha sik oldugu goriilmektedir. Giin i¢i
saatlere gore dagilimda ise 18.00°den sonraki saat-
lerde daha fazla vaka oldugu goriilmektedir.

I TARTISMA

2015 yilinda, alkollii siiriiciiler, ABD’de tiim trafik
Olimlerinin %20’sini olusturan 10.000’in iizerinde
trafik kazasi1 6liimiine neden olmustur."" Avrupa’da,
trafik kazalari, 15-30 yas arasindaki insanlarda 6lim-

lerin ana nedenlerinden biri olarak bildirilmektedir.*
Avustralya’da yapilan son istatistikler, ciddi yaralan-
maya sebep olan kazalarin yaklasik %30’una alkoliin
istirak ettigini gostermektedir.'

Alkole bagli motorlu tasit kazalari, diinya ca-
pinda onlenebilir travma ve 6liimlerin dnde gelen ne-
denlerinden biridir.'"* Motorlu tasit kazalarinda,
alkollii stiriiciiler, alkolsiiz siiriiciilere gére daha uzun
stire hastanede kalmakta, tedavileri daha fazla saglik
harcamasini gerektirmekte ve siklikla daha kotii so-
nuglanabilmektedir.'* Alkol seviyesi arttik¢a, motorlu
tasit kazalarinin ve bu kazalarda 6liimciil yaralanma
riskinin arttig1, bu risklerin alkolsiiz siiriiciilere ki-
yasla alkoliin kanda 50 mg/dL’yi asmasindan itiba-
ren hizla yiikseldigi bildirilmektedir.'>!'® Bu veriden
hareketle, alkole trafikte sifir tolerans uygulayan {il-
kelerin disinda kalan bir¢ok iilkede, motorlu arag sii-
rlctilerinin trafikte seyretmelerine izin verilen iist
sinir 50 mg/dL olup, ABD gibi diger baz iilkelerde
ise bu st siir 80 mg/dL olarak uygulanmaktadir.'’
Bununla birlikte trafikte alkole sifir tolerans uygula-
yan lilkeleri destekler sekilde alkollii siiriiciilerin ka-
ristig1 birgok motorlu tasit kazasinda, siiriiciilerin
alkol diizeylerinin o iilkede belirlenen yasal sinirin
oldukga altinda gergeklesebildigi goriilmektedir.!” Bu
durum, ayn1 BAC diizeyindeki bireylerin yas, ruhsal
durum, alkol tiiketim aligkanliklari, genetik ve far-
makolojik ozellikleri gibi birgok bireysel faktore
bagli olarak alkole verdikleri tepkilerinin biiytik fark-
liliklar gosterebilecegi ile iliskilidir. Bu nedenle bazi
iilkelerde eriskinlerde 50 mg/dL olan esik deger, belli
yasin altindakiler ve yeni ara¢ kullanmaya baslayan-
lar igin 20 mg/dL olarak kabul edilmektedir.'®

TABLO 1: Uyumsuzluk gdsteren élgiimlerle sire iligkisi.

iki 6lgiim arasi siire (dk) ~ 0-30  31-60  61-90 91-120 120<
1 ve 2. élgiimiin uyumsuz 29 61 31 26 38

oldugu vaka sayisl

TABLO 2: Alkolmetre cihazlarinin modellere gére dagilimi.

Model NAM-07 Lion SD Drager
Olgtim sayisi 737 185 57

AlcoQuant Alert
51

Alcovisor Jupiter Lifeloc Alcomonitor

4 4 3 1

NAM-07 (ARMAS Elektronik, Tirkiye), Lion SD (Lion Laboratories, Galler), Drager (Dragerwerk AG&Co. KGaA), AlcoQuant (ENVITEC, Aimanya), Alert (Alcohol Countermeasure Sys-
tems Crop, Kanada), Alcovisor Jupiter (Mangal, Hindistan), Lifeloc (Lifeloc Technologies, Amerika), Alcomonitor (Alcopro, Amerika).
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TABLO 3: Vakalarin mevsimlere gére dagilimi.

Mevsimler Vaka sayisi Oran %
ilkbahar 314 253
Yaz 307 24,7
Sonbahar 325 26,2
Kis 296 238
Toplam 1.242 100

TABLO 4: Vakalarin giinlere gére dagilimi.

Haftanin giinleri Vaka sayisi Oran%
Pazartesi 156 12,6
Sali 146 11,8
Garsamba 155 12,5
Persembe 145 1,7
Cuma 158 12,7
Cumartesi 213 171
Pazar 269 21,7
Toplam 1.242 100

TABLO 5: Vakalarin élglim saatlerine gore dagilimi.
Saat araligi Vaka sayisi Oran %
06.00-11.59 88 71
12.00-17.59 146 11,8
18.00-23.59 495 39,9
00.00-05.59 513 413
Toplam 1.242 100

Yine ayn1 nedenle Adli Tip Kurumu 5. Ihtisas
Kurulu tarafindan yillardir uygulanan goriis dogrul-
tusunda, BAC diizeyi 31-100 mg/dL arasinda sapta-
nan siiriiclilerin, olay anindaki alkol seviyelerinin
giivenli siiriisii tehlikeye sokacak 6l¢iide bozulup bo-
zulmadigimin tespiti amaciyla kisa siirede hekim
muayenesine tabi tutulmasi istenmektedir. Bu mua-
yenede, siiriiciide serebellar etkilenme ve nistagmus
varliginin arastirilmasini ¢cok 6nemli olup, siiriiciiniin
artikiilasyon ve denge bozuklugunun tespiti, giivenli
slirlisiin bozulmasi lehine bulgu olarak degerlendiril-
mektedir. Sekil 6’da goriildiigii iizere aragtirmamizda
calisilan vakalarin %33,3’{iniin bu aralikta yer alma-
sma karsin hemen hicbirinde bahsi gecen norolojik
muayenenin yapilmamis oldugu, trafik kazalar1 son-
rasinda yapilan adli tibbi muayenenin diger adli mua-

yeneler gibi algilanip, darp cebir ve cismani zararla-
rin tespitinden ibaret kaldig1 goriilmektedir. Bu va-
kalarda, Adli Tip Kurumu 5. Ihtisas Kurulu tarafindan
e bilinemeyecegi” seklinde rapor diizenlemekte
olup, bu durum siipheden sanik yararlanir ilkesi ge-
regi yillar siiren yargilama sonrasinda siklikla siiriicii
lehine sonug olusturmaktadir. {1k tespitten yargila-
manin sonu¢lanmasina kadar olan siiregte; emniyet
giiclerinin ¢alismalari, bilirkisi ve avukat masraflari,
cok sayida yazigma ve diger yargilama giderleri ciddi
anlamda kamusal ve toplumsal zarar ortaya ¢ikar-
makta, daha 6nemlisi siiriiciiler i¢in caydiricilik orta-
dan kalkmaktadir.

Mevcut ¢alismada, dosyalar gonderen adli ma-
kamin bulundugu cografik bolge agisindan degerlen-
dirildiginde siklikla Ege ve Marmara Bdlgesi’nden
gelmis olduklart gortilmektedir (Sekil 1). Bu duruma,
s0z konusu bolgelerdeki niifus yogunlugu, sosyokiil-
tirel yap1, ekonomik kosullar ve gece hayatinin etkili
oldugu soylenebilir. Vakalarin biiyiik cogunlugunda,
siiriiciilerin erkek oldugu goriilmektedir. Ulkemizin
sosyokiiltiirel yapisi, erkekler tarafindan arag ve alkol
kullaniminin kadinlara gore ¢ok daha fazla olmasi,
alkolli ara¢ kullaniminda da erkek siirticiiniin daha
fazla olmasi1 sonucuna sebebiyet vermektedir.

Vakalarin %75’inde alkol dl¢limii trafik kazasi
sonrasinda yapilmisken, %25’inde rutin trafik kont-
rolli veya trafikte siiphe iizerine 6l¢im yapilmistir
(Sekil 3). Bunun sebebi kaza sonrasi siiriiciilerin,
alkol ve/veya uyutucu/uyusturucu madde tesiri al-
tinda olup olmadiginin arastirilmasinin yasal bir zo-
runluluk olmasindandir.'” Oysa trafik kazasi olmasini
beklemeksizin, rutin trafik kontrollerinin artirilmasi-
nin siiriiciilerin alkol tesiri altinda trafige ¢ikmalari
konusunda caydirict olacagi, dolayist ile siklikla hig
umulmadik saatlerde ve yerlerde bu kontrollerin ya-
pilmasi gerektigi disiiniilmektedir. Tablo 5’te goriil-
diigii iizere vakalarin %18,9 unun giindiiz saatlerinde
oldugu dikkate alindiginda, rutin kontrollerin alkol
tiiketiminin artmasinin beklendigi saatlerin disinda
da yapilmasi gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir.

TCK’nin 179/3. maddesinin uygulanmasinda,
baslangi¢ta baz1 mahkemeler cezai hiikiim kurulmasi
icin kazaya sebep olma gibi ilave kosullar aramakta
iken ilerleyen yillarda siiriiciiniin tehlikeli bir sekilde
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ara¢ kullandigna iliskin ek bir bulgu ya da kaza gibi
somut bir olay aramaksizin, rutin alkol muayenesi si-
rasinda stirticiiniin alkollii olarak saptanmasini yeterli
gordligli, sugun olugmasi icin siiriiciiniin giivenli
siirme becerisini etkileyecek Olclide alkol tesiri al-
tinda iken direksiyon basina gegmesinin kafi goriil-
diigii konusunda goriis birligine vardigi, Yargitayin
ilgili dairesinin aldig1 kararlarin da bu dogrultuda ol-
dugu goriilmektedir.’

Caligmamizda tespit edildigi lizere Ol¢limler
cogunlukla alkolmetreyle ve tek 6l¢iim seklinde ya-
pilmistir. Yapilan 6l¢iime itiraz durumlarinda, 2. 6l-
¢limiin de c¢ogunlukla alkolmetre ile yapildigi
saptanmistir (Sekil 4). Bunun sebebinin alkolmetre
ile dl¢ilimiin trafik denetleme ekiplerince daha kolay
ulagilabilir olmas1 ve Yargitay’in TCK 179/3’ten
mahk{miyet hiikmii kurabilmek i¢in mutlaka kan 61-
negi lizerinden alkol diizeyinin tespit edilmesi, sart
gormemesinden kaynaklandigini diigiinmekteyiz.

Vakalarm %28,5’inde alkol tespitinin kandan ya-
pilan analizlerle oldugu, bu analizlerin bir kisminda
tam kan kullanilirken, bir diger kisminda kanin
plazma veya serum bileseninin kullanildig tespit
edilmistir. Adli Tip Kurumu 5. Thtisas Kurulu, serum
ve plazmanin tam kana gore daha fazla su igermesi
ve alkoliin de suya afinitesinin daha fazla olmasi ne-
deniyle serum ve plazmadaki alkol miktariin, tam
kan alkol miktarina gére daha fazla olacagini dikkate
alarak, analizi yapan laboratuvardan analizin hangi
matrikste yapildigin1 sormakta, gelen sonuca gore
serum veya plazma alkol konsantrasyonu/tam kan-
daki alkol konsantrasyonu=1,14 orani kabul edilerek
hesaplama yapilmaktadir.

Alkol dlgiimiintin en fazla gerceklestirildigi 2
birim, sirasiyla Emniyet Genel Midiirliigiine bagh
trafik denetleme ekipleri (%57,7) ve Saglik Bakanli-
gina bagl hastaneler (%34,9) olmustur. Ozel hasta-
nelere gidilerek yapilan 6l¢iimlerin (%0,6) biiyiik
kisminin, bireyin sahsi basgvurusu tizerine alternatif
sonu¢ almak amaciyla yapilan itirazlar oldugu diisii-
niilmektedir. Adli Tip Kurumunda yapilan 6l¢im sa-
yisinin, Asicioglu ve ark. tarafindan 2009 yilinda
yapilan ¢aligsmaya gore azalmis olmasinin, bu siire
zarfinda Karayollar1 Trafik Yonetmeligi’'nde yapilan
degisiklikten kaynaklandigini diistinmekteyiz. Bu de-

gisiklik ile “siiriictinlin 6l¢iime itiraz etmesi halinde
olay1 miiteakiben en ge¢ 2 saat igerisinde Adli Tip
Kurumu veya Saglik Bakanligina bagli hastanelere
gotiiriilerek kan alinmas1 gerektigi” ibaresi yonet-
melikten kaldirilmistir. Uygulamada karsilagilan
zorluklar nedeniyle yapilan bu degisikligin, trafik de-
netleme ekiplerinin isini kolaylastirdig1 agiktir, ancak
bu yeni uygulamanin yukarida belirtildigi iizere yil-
lar stiren ve neticesi itibariyla siklikla stiriicii lehine
sonlanma potansiyeli olan yargilamalara yol a¢tigini
diistinmekteyiz. Bu konuda, eski uygulamaya do-
niilmeksizin, yapilabilecek en iyi yontem mobil
alkol/uyusturucu tespit ve analiz karavanlarinin yay-
ginlastirtlmasi olacaktir. Bu hareketli birimler umul-
madik lokasyonlarda, umulmadik saatlerde trafik
denetleme ekiplerince yapilacak rutin alkolmetre 61-
¢limlerine eslik edecek, dl¢iilen sonuca itiraz oldugu
takdirde karavanda gorev yapan hekim saglik perso-
neli tarafindan siiriiciiniin nérolojik muayenesi yapi-
larak, analiz edilmek iizere kan ve idrar1 alinacaktir.
Alman biyolojik drneklerden, uyusturucu/uyarici ve
uyutucu madde analizinin de yapilabiliyor olmasi,
sistemin bir diger giiclii yonii olacaktir. S6z konusu
mobil analiz karavani kurulmasi1 Karayollar1 Trafik
Giivenligi 2021-2023 Eylem Plani’nin PG 9.1.6 sek-
mesinde “Etkin, siirekli ve yogun alkol/uyusturucu
denetimleri yapilabilmesi amaciyla iiniversiteler ile
is birligi halinde donanimli ve ¢ok amagli alkol/uyus-
turucu denetim araglarinin ve uzman ekiplerin olug-
turulmasi” tanimlamasi ile yer almakta olup, bu plana
gore sirastyla 2021 yilindan 2023 yilina kadar her yil
1-3-5 adet olmak {izere toplam 9 adet aracin faaliyete
gecirilmesi  hedeflenmektedir (http://www.trafik.
gov.tr/kurumlar/trafik.gov.tr/01-Haberler/03-2021/
2021 2023-Karayolu-Trafik-Guvenligi-Eylem-Plani.
pdf).

Saglik Bakanligi ve Emniyet Genel Miidiirligii
personelinin bir arada koordine bir sekilde hareket et-
mesini gerektirmesi nedeniyle kismi zorluklar iger-
mesine ragmen bu araglarin, faal olarak kullanilmasi
stirliciiler i¢in caydirici olacaktir.

Yapilan calismada, alkol diizeyi araliklar1 0-30,
31-100, 101-200 ve 201 mg/dL seklinde siniflandi-
rilmistir. Bunun sebebi Adli Tip Kurumu 5. Thtisas
Kurulunun 30 mg/dL ve altinda alkol diizeyinde olan
bireylerin, aksi ispatlanmadik¢a giivenli siiriis yete-
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neklerinin bozulmadigmin kabulii gerektigi, 101
mg/dL iizerinde kan alkol diizeyine sahip siiriiciilerin
ise tam tersine aksi tibbi verilerle ispatlanmadikga
hemen tiimiiniin emniyetli siirlis yeteneginin olum-
suz olarak etkilendiginin kabulii gerektigini yoniin-
deki kararlaridir. 201 mg/dL iizerindeki degerler i¢in
ise bu diizeyin bireysel farkliliklar1 da elimine edebi-
lecek seviyede yliksek olmasi nedeniyle 101-200
mg/dL arasinda verilen ve kuvvetle muhtemeldir an-
lamina gelen “kabulii gerektigi” ibaresi terk edilerek,
dogrudan “kisinin emniyetli bir sekilde ara¢ sevk ve
idare edemeyecegi” karar1 verilmektedir.

31-100 mg/dL kan alkol seviyesinde olan siirii-
ciiler i¢in ise mevcut durumun tespitinin ancak de-
tayli hekim muayenesi ile karar verilebilecegi
bildirilmektedir. Detayli bir harici muayene ile bir-
likte, oftalmolojik ve ndrolojik muayene gerekmek-
tedir. Norolojik muayenede; dikkat ve hesaplama,
parmak burun testi, gozleri acik ve kapali iken yii-
rlime testi, gozler kapali ayakta dik durma testi (Rom-
berg), 100’den geriye dogru iiger ya da beser azalarak
say1 sayma, diigme ilikleme, stereotipik ve tekrar
eden hareketleri bir diizen igerisinde siirdiiriip siir-
diiremedigini (disdiadokokinezi) arastiran serebel-
lar testler yapilmalidir. G6z muayenesinde;
nistagmus, gérme keskinligi ve diplopi yoniinden
degerlendirme yapilmalidir. Yapilan ¢aligmadaki ol-
gularin %33,3 liniin 31-100 mg/dL araliginda olmast,
bu araliktaki vakalarin ¢éziimlenmesinin 6nemine
isaret eden bir bulgudur. 2005-2008 yillar1 arasindaki
giivenli siiriis vakalarinin incelendigi ¢alismada da
31-100 mg/dL araligindaki vakalar, toplam %30,8’ini
olusturmustur.'® Onceki verilerle yeni verilerin or-
tiismesi 31-100 mg/dL araliginin degerlendirilmesin-
deki belirsizlik sorununun halen devam ettigini
gostermektedir.

Sekil 6’da goriildiigii lizere 2 kez 6l¢iim yapilan
vakalarin %14,9’unda uyumsuzluk saptanmis olup,
bu uyumsuzluk siklikla ilk dl¢iimde saptanan deger-
den 2. 6l¢iim yapilana kadar gegen siirede, bu dl¢iide
bir diigiisiin beklenmedigi seklindedir. Yirmi yedi va-
kada, 2. ol¢tim 1. dl¢timden yiiksek bulunmustur.
Ikinci 6l¢iimiin 1. dl¢iimden yiiksek saptandig1 vaka-
larda, eger siiriicli bu dénemde yeniden alkol alimi
yapmamis ise (bireyin bu siirede emniyet giiclerinin
kontrolii altinda oldugu varsayildiginda bu olasilik

dislanabilir) alkol dl¢limiiniin yapildig: sirada, bire-
yin heniiz alkol emilimini tamamlamadig1 kabul edil-
meli ve ilk Ol¢giim olay aninda ise ona gore
degerlendirme yapilmalidir. Bir¢ok iilkede 6l¢iim s1-
rasinda siiriiciilerin emilim safhasinda mi1 bosaltim
safhasinda m1 oldugunu ayirt edebilmek i¢in ardigik
olarak 15 dk arayla 2 dl¢iim yapilmakta ve eger sii-
rlicliniin 2. 6l¢iimde alkol diizeyi ilkine nazaran diisiis
kaydetmis ise siiriicliniin bosaltim safhasinda oldugu
kabul edilerek, dl¢lim saatinden geriye dogru hesap-
lama yapilarak, olay anindaki alkol diizeyi tahmin
edilmeye ¢alisilmaktadir.

[lk 6l¢iimiinde alkol tespit edilen birey, 2. 6l¢ii-
miinde alkolsiiz bulunmus ve ilk 6l¢iimden itibaren
gegen siirede beklenen bosaltim hizi ile alkol seviye-
sinin viicuttan tamamen atilip, sifir diizeyine inmesi
beklenmiyor ise ve bu vakalarda yakin zamanda alkol
alimina isaret eden kanda etil glukuronid (EtG) ve etil
siilfat (EtS) aranmamus ise Adli Tip Kurumu 5. Thti-
sas Kurulu tarafindan ikili sonug verilmektedir. Ikili
sonucta “2 dl¢iim arasinda uyumsuzluk bulundugu,
bu uyumsuzlugun mevcut verilerle ayirt edilemeye-
cegi, ilk dl¢iimde saptanan alkol pozitif diizeye gore
stiriis glivenliginin etkilenip etkilenmediginin belir-
tilmesi, 2. 6lglimde saptanan “sifir” diizeyinden ge-
riye gidilerek bir hesaplama yapilamayacagi
seklinde olmaktadir. Yukarida belirtildigi gibi bu va-
kalarda, 2. 6l¢timiin kanda yapilmasi ve kanda alkol
ile birlikte EtG ve EtS’nin ilaveten aranmasi, bu
alkol metabolitlerinin kanda etanolden 8§ saat daha
uzun kalabildikleri bilindiginden alkol alimimni teyit
etmektedirler.’ EtG ve EtS’nin, idrarda aranmasi ve
saptanmasi halinde son 72 saatte alkol alinmis oldu-
guna isaret edebilecektir.?! Ayrica alkoliin kandan me-
tabolize edilerek atilmasimi ve kanda sifir olarak
saptanmasini, miiteakiben idrarda bir saat kadar daha
saptanabildigi bilindiginden kan ile birlikte idrarda
alkol analizi yapilmasi suretiyle, kanda negatif sap-
tanan sonuglarin bir saat daha izlenebilmesi miimkiin
olabilmektedir.’

Son yillarda yapilan bazi caligmalarda, alkol ali-
min1 gosteren yeni metabolitler kesfedilmistir. Bun-
[phospha-
tidylethanols (PEth)], hiicre zarlarinda alkole maruz

lardan birisi olan fosfatidiletanol

kaldiktan sonra iiretilen anormal bir fosfolipiddir.>
Icme deneylerinde, kanda 30 dk sonra PEth tespit edi-
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lebilmektedir. PEth seviyeleri, 90-120 dk sonra zirve
yapmaktadir.® Tek seferlik alkol alimimdan sonra 12
giine kadar kanda tespit edilebilmektedir.>* PEth se-
viyeleri dl¢iilerek, giinliik 60 g etanolden fazla alkol
tiiketimi, daha diisiik alkol tiiketiminden ayirt edile-
bilir. Bu nedenle PEth, kronik asir1 igme davranisi
olan bireyleri tanimlamak i¢in de kullanilabilir.?®
PEth’nin kurutulmus kan 6rneklerinden de tespit edi-
lebildigi bildirilmektedir.* Yag asidi etil esterleri de
etanol varliginda iiretilmektedir. Oksidatif olmayan
etanol metabolizmasinin bu triinleri; kanda, dokuda

ve ayrica sacta tespit edilebilmektedir.

Olgiimlerin bir kisminin, kalibrasyon sertifikas1
olmayan alkolmetre cihazlariyla yapilmis oldugu go-
riilmekle, bu dlgiimler Adli Tip Kurumu 5. Ihtisas
Kurulu tarafindan dikkate alinmamaktadir. Kurul ka-
librasyon yaninda yonetmelikte belirtilen kosullarin
yerine getirilmesini, yani cihazin 6l¢iim tarih ve saati,
6l¢iim sonucu ile seri numarasini gosterir ¢ikt1 ver-
mesini de aramaktadir.

Mevcut ¢caligmada, 2 6l¢iim yapilan vakalarda,
2 Olgiim arasinda gegen siirenin en fazla 31-60 dk
araliginda oldugu tespit edilmistir. Yonetmelikte be-
lirlenen 2 saatlik siirenin digina ise 57 vakada ¢ikil-
mistir. Uyumsuzluk saptanan vakalardaki ol¢iim
araligi ise yine 31-60 dk araliginda daha fazla ol-
mustur. Bu sonug, 2 6l¢iim arasindaki siirenin artisi-
nin, 6l¢iimler aras1 uyumsuzlukta énemli bir etken
olmadigi sonucunu diistindiirmiistiir.

Sadece 12 vakada, alkolle birlikte kanda uyus-
turucu madde tespit edilmis olup, bu sonug tilkemizde
trafik kazalar1 sonucu ya da rutin trafik denetimleri si1-
rasinda siirticlilerin madde etkisi altinda olup olmadik-
lar1 hususunda genellikle sadece alkol diizeylerinin baz
alinmakta oldugunu gostermektedir. Oysaki alkolden
bagka diger bircok psikoaktif maddenin de siiriis em-
niyetine olumsuz yonde katkis1 oldugundan, trafikteki
herhangi bir 6l¢lim esnasinda sadece alkol analizi ile
yetinilmemesi ve uyusturucu madde veya ilaglarinin da
analizinin de yapilmasi gerekmektedir.”’

Alkolmetre cihazlarinin, modellere gore dagi-
lim1 incelendiginde en fazla NAM-07 ve Lion SD
modellerinin kullanildig goriillmektedir. Uyumsuz-
luk saptanan 6l¢iimlerin ¢cogunlugunda her 2 6l¢lim
alkolmetre ile yapilmis olup, bu vakalarin 68’inde

farklh cihaz modelleri kullanilmistir. Bu bilgiler 1s1-
ginda, 6l¢ltimlerde farkli cihaz modellerinin kullanil-
masimin uyumsuzluklara sebep oldugu sdylenebilir.
Farkli modellerin farkli partisyon katsayisina gore
kalibre edilmis olmalari, 6l¢liimler arasindaki bu
uyumsuzlugun temel sebebi olabilir. Alkolmetre ci-
hazlarinda standardizasyonun saglanmasi, 6l¢iimler
aras1 uyumsuzluklar1 azaltabilir. Ayrica 6l¢iim usul-
lerinin de standardize edilmesi ve bu hususta 6l¢lim
yapan personele de gerekli egitimleri verilmesi ge-
rekmektedir. Bunlara ilaveten uygun cihazlar; bu ci-
hazlarda kullanilan tiim tiiplerin, baglanti borularinin,
absorbsiyon haznesi gibi hava geg¢isinin oldugu ki-
simlarin 1sitilmasi, agiz alkoliinii tespite yarayacak
egim detektorii igermesi, cihaza iiflenecek minimum
siire ve hava miktarinin bilimsel olarak gerekli mik-
tarin altina distigiinde dlglimil gergeklestirmemesi
gibi ozelliklerde icermelidir.'

Yapilan calismada, vakalarin c¢ogunlugunun
18.00-06.00 saat araliginda oldugu, ayrica hafta son-
lar1 vakalarin daha fazla goriildigi tespit edilmistir.
Tiirkiye’de 2017 ve 2018 verilerine gore en fazla
kazanin cuma, cumartesi ve pazar giinleri meydana
geldigi tespit edilmistir.”® Bu veriler, mevcut ¢alis-
madaki vakalarin gilinlere gore dagilimiyla benzer-
lik gostermektedir. 2017 ve 2018 verilerine gore
Tiirkiye’de kaza sayisinin saatlere gore dagiliminda
ise en fazla 15.00-19.00 saatleri arasinda gergek-
lestigi bildirilmistir.?® Bu veriler, yol kenar1 alkol
kontrol politikalarina rehberlik etmesi acgisindan
onemlidir.

Calismamizda, Adli Tip Kurumu 5. Thtisas Ku-
ruluna adli makamlar tarafindan gonderilen dosya-
larin igeriklerinden elde edilen veriler kullanmustir.
Her dosyada aradigimiz biitiin parametrelere ait bil-
giler yer almadigindan, sadece var olan veriler lize-
rinden bulgular boliimii olusturulmustur. Bazi
dosyalardaki verilerin kisitli olmasi sebebiyle detayli
istatistiksel analiz yapilamamasina yol agan bu durum
calismamizin kisitliligidir.

[l SONUC

Alkol etkisi altinda ara¢ kullanmanin énemli bir tra-
fik sorunu oldugu, ciddi yaralanmalara, 6liimlere,
maddi hasarlara sebep oldugu yadsinamaz bir ger-
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cektir. Bu olumsuz sonuglara ve yasal diizenlemelere
ragmen alkol etkisi altinda siiriis devam etmektedir.
Yapilan ¢alismalarda, alkollii ara¢ kullanim1 suguyla
mahkim edilen kisilerin, tekrardan bu sugu isleme
olasth@gmin yiiksek oldugu bildirilmistir.>® Alkollii
ara¢ kullanan siiriiciilerin tespiti i¢in kullanilan ana-
liz yontem ve tekniklerinin gelistirilmesi, kullanilan
cihazlarin standardizasyonu, alkol metabolitlerinin
kan ve idrarda incelenmesi, ¢eliskili vakalar1 ¢6zmek
icin detayli hekim muayenelerinin saglanmasi, yeni
alkol kontrol politikalarinin gelistirilmesi, yasal ted-
bir ve politikalarin sertlestirilmesinin vakalarin azal-
tilmasinda faydali olacagi kanaatindeyiz. Ulkemizde,
alkolle iligkili kazalara yonelik aragtirmalarin yay-
ginlastirilmasi da alinacak 6nlemlere ve gelistirilecek
politikalara yardimet olacaktir.
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