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Adli Göz Yaralanması Olgularının
Değerlendirilmesi: Van İli Araştırması

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Çalışmamızda, bölgemizdeki adli olgularda travmaya bağlı oluşan göz lezyonları
nedeni ile düzenlenen adli raporların adli tıp ve yeni Türk Ceza Kanunu’na göre değerlendirilmesi
amaçlanmıştır. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr::  Ocak 2002-Aralık 2007 tarihleri arasındaki 6 yıllık dönemde
Yüzüncü Yıl Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesine adli rapor düzenlenmesi için başvuran 6697
olgunun tıbbi kayıtları retrospektif olarak incelendi. Yüz doksan bir olgudan göz yaralanması nedeni
ile adli rapor istendiği ve hastaneye başvuran 183 olguya adli rapor düzenlendiği tespit edildi.
Olgular hastane tıbbi kayıtları, lezyonlu göz, yaralanma nedeni, gönderen makam, lezyonun yeri
ve sonuçları açısından değerlendirildi. BBuullgguullaarr:: Yüz seksen üç olgunun 157 (%85.8)’si erkek, 26
(%14.2)’sı kadındı. Olgular yaralanma nedenlerine göre değerlendirildiğinde, ilk sırada 62 (%33.9)
olgu ile darp,  ikinci sırada 41 (%22.4) olgu ile trafik kazası gelmekteydi. En sık yaralanan göz, 73
(%39.9) olgu ile sol göz, 64 (%35) olgu ile sağ göz, 23 (%12.6) olgu ile her iki göz yaralanması olduğu
ve 23 (%12.6) olguda da hangi göz olduğunun belirtilmemiş olduğu saptandı. Olgular yaralanma
yerlerine göre değerlendirildiğinde ise, en sık kapak lezyonunun (%42) oluştuğu, bunu kornea
(%15.3) ve lense ait (%14.74) lezyonların takip ettiği görüldü. SSoonnuuçç::  Adli göz yaralanması
olgularının değerlendirilmesinde çeşitli zorluklarla karşılaşılmaktadır. Bu nedenle adli rapor
düzenlenmesinde göz hastalıkları uzmanları ve adli tıp uzmanlarının birlikte çalışmalarının gerekli
olduğu sonucuna varılmıştır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Göz yaralanması, adli tıp   

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: In our study, the cases applying to our hospital for a medico legal report in-
cluding eye injuries are aimed to be evaluated in terms of forensic medicine and the new Turkish
Penal Code. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::  Medical records of 6697 cases that applied to Yüzüncü Yıl Uni-
versity Medical Faculty Hospital for a preparation of a forensic report in a 6 years term between Jan-
uary of 2002 and December of 2007 were retrospectively analyzed. It was stated that 191 cases were
asked for a forensic report due to eye injury and reports were prepared for 183 cases applying to the
hospital. These cases were evaluated in terms of hospital medical records, injured eye, cause of in-
jury, sending institution, place of lesion, and the results. RReessuullttss::  One hundred fifty seven of 183
cases (85.8%), were male, 26 of them (14.2%) were female. The most cause of the injuries was strike
with 62 cases (33.9%), traffic accident was the second with 41 cases (22.4%). The most injured eye
was the left one in 73 cases (39.9%), the right one in 64 cases (35%), both of them in 23 cases (12.6%)
and the injured eye was unknown in 23 cases (12.6%). As a result of eye injury, eyelid lesions (42%)
happened at most, cornea lesions (15.3%) and lens lesions (14.74%) followed this. CCoonncclluussiioonn::  Var-
ious difficulties were confronted in evaluation of forensic eye cases. Thus, it will be useful to work
with ophthalmologists and forensic medicine specialists while reports are being compiled.

KKeeyy  WWoorrddss::  Eye injury, forensic medicine
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ü cu du mu zun en önem li or gan la rın dan bi -
ri olan göz ana to mik ola rak iyi ko run ma -
sı na rağ men, kli nik te göz ya ra lan ma la rıy la

sık kar şı la şıl mak ta dır. 

1 Ha zi ran 2005 ta ri hin de yü rür lü ğe gi ren ye -
ni Türk Ceza Kanunu (TCK) ile ad li ra por la rın ha-
zır lan ma sın da ye ni kav ram lar or ta ya çık mış, es ki
kav ram la rın bir kıs mı ta ma men or ta dan kal dı rıl mış,
bir kıs mı nın ise is min de ve içe ri ğin de de ği şik lik ler
ya pıl mış tır. Trav ma so nu cu mey da na ge len göz ya-
ra lan ma sı ol gu la rı nın ad li ra por la rı dü zen le nir ken
ye ni TCK ile kul la nı ma gi ren ta nım lar kul la nı lır.
Bun lar; trav ma nın şid de ti ni be lir le mek ama cıy la
ya ra lan ma nın ba sit bir tıb bi mü da ha le ile gi de ri le -
bi lir ya da gi de ri le mez du ru mu, ya şam sal teh di din
var lı ğı, yüz de ka lı cı ize ya  da sü rek li de ği şik li ğe yol
açıp aç ma dı ğı, du yu ve ya or ga nın iş le vi nin za yıf la -
ma sı ya da yi ti ril me si ne yol açıp aç ma dı ğı ve vü cut -
ta ke mik kı rıl ma sı nın var lı ğı dır.1,2 Ad li göz
ya ra lan ma la rı için dü zen le nen ra por lar trav ma ön-
ce si mev cut bul gu la rın de ğer len di ril me si gi bi zor-
luk la rı da kap sa mak ta dır.

Ça lış ma mız da, böl ge miz de ki ad li ol gu lar da
trav ma ya bağ lı olu şan göz lez yon la rı ne de ni i le dü-
zen le nen ad li ra por la rı n de ğer len di ril me si ve ye ni
TCK’ya gö re de ğer len dir me aşa ma sın da ki zor luk -
la rın tar tı şıl ma sı amaç lan mış tır.

GEREÇ VE YÖNTEMLER

Van, ül ke mi zin İran sı nı rın da bu lun mak ta olup
Ağ rı, Bit lis, Hak ka ri ve Si irt il le ri ile de kom şu dur.
Yüzüncü Yıl Üniversitesi Tıp Fakültesi (YYÜTF)
Has ta ne si 1993 yı lın da ku rul muş olup böl ge has ta -
ne si ni te li ğin de dir. Bu çalışmada has ta ne mi ze Ocak
2002-Ara lık 2007 ta rih le ri ara sın da ki 6 yıl lık dö-
nem de ad li ra por dü zen len me si için baş vu ran 6697
ol gu nun tıb bi ka yıt la rı ret ros pek tif ola rak in ce len -
di. 

6697 ol gu nun 191’in de göz ya ra lan ma sı ne de -
ni ile ad li ra por is ten di ği ve has ta ne ye baş vu ran 183
ol gu ya ra por dü zen len di ği tes pit edil di. Ol gu lar yaş,
cin si yet, lez yon lu göz, ya ra lan ma ne de ni, gön de -
ren ma kam, lez yo nun ye ri, is te nen ra por ve ve ri len
ra por so nuç la rı açı sın dan de ğer len di ril di.

İSTA TİS TİKSEL ANA LİZ

Ka te go rik ya pı da ki ve ri ler için ta nım la yı cı is ta tis -
tik ler sa yı ve yüz de ola rak ifa de edil miş tir. Ka te go -
rik de ğiş ken ler ara sın da iliş ki olup ol ma dı ğı nı
be lir le me de ki-ka re tes ti kul la nıl mış ve %5 an lam -
lı lık dü ze yi alın mış tır. Bü tün he sap la ma lar SPSS
(ver: 16.0) is ta tis tik pa ket prog ra mın da yü rü tül -
müş tür. 

BULGULAR

Ocak 2002-Ara lık 2007 ta rih le ri ara sın da ki 6 yıl lık
dö nem de YYÜTF Has ta ne sine ad li ra por dü zen -
len me si için ad li ma kam lar ca gön de ri len top lam
6697 ol gu nun 191 (%2.85)’i ad li göz ya ra lan ma sı
ol gu la rı idi. 

Yüz dok san bir ol gu dan 8 (%4.18)’inin ad li
ma kam lar ca gön de ril me si ne rağ men, ka ti ra por
için po lik li ni ğe baş vur ma dı ğı tes pit edil di. Hak la -
rın da ra por dü zen le nen 183 ol gu nun 26 (%14.2)’sı
ka dın, 157 (%85.8)’si er kek ti. Er kek/ka dın ora nı
(157/26) 6.03 ola rak bu lun du. Ol gu la rın yaş grup-
la rı na ba kıl dı ğın da; 20-50 yaş ara sı 8’i ka dın, 87’si
er kek top lam 95 (%51.9) ol gu, 10-19 yaş ara sı 5’i
ka dın, 27’si er kek top lam 32 (%17.5) ol gu ve 0-9
yaş ara sı ise 7’si ka dın, 18’i er kek top lam 25 (%13.7)
ol gu sap tan dı (Tab lo 1). Yaş grup la rı ile cin si yet
ara sın da an lam lı bir iliş ki bu lun ma dı (p= 0.258). 

Ol gu la rın ya ra lan ma ne de ni de ğer len di ril di -
ğin de; 57’si er kek, 5’i ka dın 62 (%33.9) ol gu nun

Cinsiyet

Yaş Erkek Kadın Toplam %

0-9 18 7 25 13.7

10-19 27 5 32 17.5

20-29 33 4 37 20.1

30-39 29 2 31 16.9

40-49 25 2 27 14.8

50-59 7 1 8 4.4

60-69 9 1 10 5.5

70-79 3 1 4 2.2

Belirtilmemiş 6 3 9 4.9

Toplam 157 26 183 100

TABLO 1: Olguların yaş ve cinsiyet dağılımı.

ki-kare= 10.11,  p= 0.258.
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darp, 31’i er kek 10’u ka dın 41 (%22.4) ol gu nun tra-
fik ka za sı, 10’u er kek 1’i ka dın 11 (%6) ol gu nun
pat la yı cı mad de ya ra lan ma sı, 10 er kek ol gu nun iş
ka za sı sonucu yaralandığı ve 19 (%10.4) ol gu da ise
neden be lir til me miş ol du ğu tes pit edil di (Tab lo 2).
Ya ra lan ma ne de ni ile cin si yet ara sın da an lam lı bir
iliş ki bu lun ma dı (p= 0.466).

Ol gu lar sağ ve sol göz ya ra lan ma sı açı sın dan
in ce len di ğin de, 64 (%35) ol gu da sağ göz, 73
(%39.9) ol gu da sol göz, 23 (%12.6) ol gu da her iki
göz ya ra lan ma sı ol du ğu, 23 (%12.6) ol gu da ise ne
tür ya ra lan ma ol du ğu nun be lir til me miş ol du ğu
sap tan dı.

Dü zen le nen ad li ra por lar in ce len di ğin de; 136
(%74.3) ol gu ya so nuç ra po ru ve ril di ği, 22 (%12) ol-
gu ya 6 ay son ra ra por ve ri le ce ği nin be lir til di ği, 8
(% 4.4) ol gu ya ge çi ci ra por ve ril di ği, 4 (%2.2) ol gu -
ya tet kik son ra sı ra por ve ri le ce ği nin kay de dil di ği, 4
(%2.2) ol gu ya 18 ay son ra ra por dü zen le ne ce ği nin
be lir til di ği ve 9 (%4.9) ol gu ya da sağ lık ku ru lu ra-
po ru dü zen len di ği tes pit edil di.

Ol gu lar gön de ri len ku rum yö nün den in ce len -
di ğin de; 130 (%71)’unun sav cı lık lar, 38
(%20.8)’inin mah ke me ler , 12’si nin kol luk kuv vet -
le ri ve 3’ünün de di ğer ma kam lar tarafından gön de-
ril di ği tes pit edil di.

Ol gu lar du yu ve or gan iş lev kay bı ve ya za yıf -
la ma sı açı sın dan in ce len di ğin de; 26 (%14.2) ol gu -
da sol göz iş lev kay bı, 19 (%10.38) ol gu da sağ göz
iş lev kay bı, 1 ol gu da bi la te ral iş lev kay bı, 9
(%4.91)  ol gu da sağ lık ku ru lu ra po ruy la iş lev kay -
bı, 4 ol gu da sağ göz iş lev za yıf la ma sı, 4 ol gu da sol
göz iş lev za yıf la ma sı, 1 ol gu da sağ göz iş lev kay bı
ve sol göz iş lev za yıf la ma sı, 11 (%6.01) ol gu da iş -
lev kay bı ve ya za yıf la ma sı trav ma iliş ki si net de ğil,
85 (%46.44) ol gu da her han gi iş lev kay bı ve ya za-
yıf la ma sı ol ma dı ğı, her iki göz de bi rer ol gu da da
iş lev za yıf la ma sı nın ne de ni nin ise viz yon kay bı ile
de ğil ka lı cı epi fo ra ne de ni i le ol du ğu sap tan dı
(Tab lo 3). 

Yaralanma neticesinde en sık kapak lezyonu
(%42) oluştuğu, bunu kornea (%15.3), lens (kata-
rakt + subluksasyon %14.74) ve subkonjonktival
kanamaların (%12.56) takip ettiği saptandı (Tablo
4).

Ol gu la rın 5’inin ka fa trav ma sı na, 1’inin or bi ta
ta van kı rı ğı na, 1’inin de elek trik çarp ma sı na bağ lı
ya şam sal teh li ke ge çir di ği, 81 (%44.2) ol gu nun ya-
ra lan ma sı nın ba sit tıb bi mü da ha le ile gi de ri le mez
ni te lik te ol du ğu, 55 (%30) ol gu nun ya ra lan ma sı nın
ba sit tıb bi mü da ha le ile gi de ri le bi lir de re ce de ha fif
ni te lik te ol du ğu tes pit edil di.

Cinsiyet

Yaralanma nedeni Erkek Kadın Toplam %

Trafik kazası 31 10 41 22.4

Darp 57 5 62 33.9

Ateşli silah 7 1 8 4.4

Patlayıcı madde 10 1 11 6

Kesici-delici alet 5 2 7 3.8

Yüksekten düşme 5 1 6 3.3

Diğer 8 2 10 5.5

Belirtilmemiş 16 3 19 10.4

İş kazası 10 - 10 5.5

Yaralanma yok 8 1 9 4.9

Toplam 157 26 183 100

TABLO 2: Olguların yaralanma nedeni ve cinsiyet
dağılımı.

ki-kare= 8.69,  p= 0.466.

Göz işlevleri Sayı %

Sağ göz işlev kaybı 19 10.38

Sol göz işlev kaybı 26 14.2

Sağ göz işlev zayıflaması 4 2.18

Sol göz işlev zayıflaması 4 2.18

Sonuç raporu 6 ay sonra 13 7.1

Göz işlev kaybı yok 85 46.44

Sağlık kurulu işlev kaybı raporu 9 4.91

İşlev kaybının travma ilişkisi net değil 11 6.01

Bilateral işlev kaybı 1 0.54

Vizyon kaybı açıklanamıyor (ileri tetkik gerekli sevkli) 5 2.73

Kati rapor 18 ay sonra 3 1.63

Bilateral işlev zayıflaması 2 1.09

Sağ işlev kaybı sol işlev zayıflaması 1 0.54

Toplam 183 100.0

TABLO 3: Olguların göz duyu ve organ işlevleri
dağılımı.
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TARTIŞMA
Trav ma so nu cu mey da na ge len göz ya ra lan ma sı ol-
gu la rı nın ad li ra por la rı dü zen le nir ken ye ni TCK ile
kul la nı ma gi ren ta nım lar kul la nı lır. Da ha ön ce den
es ki TCK’nın 456. mad de si nin 2. ve 3. fık ra sın da
bah se di len uzuv za a fı ve ta ti lin den ye ni TCK’nın
87. mad de si nin 1. ve 2. fık ra sın da iş lev yi ti ril me si
ve iş lev za yıf la ma sı ola rak söz e dil mek te dir. Gör -
me dü ze yi ni 7/10-4/10 se vi ye le ri ara sın da azal tan
ya ra lan ma lar da iş lev za yıf la ma sı, gör me nin 3/10 ve
da ha az se vi ye le re in me si ise iş lev kay bı ola rak de-
ğer len di ri lir. Trav ma tik şaşı lık, he mi a nop si, trav-
ma tik sü rek li epi fo ra, trav ma tik to tal pi to zis ve
dip lo pi de iş lev za yıf la ma sı ola rak ka bul edil mek -
te dir.1-3

Özel lik le ge çi ci ve so nuç ra po ru dü zen le me le -
ri ile ye ni TCK’da ki uy gu la ma lar açı sın dan ad li ra-
po run han gi kri ter le re gö re oluş tu ru la ca ğı
ko nu sun da bir stan dar di zas yon oluş ma sı ge rek -
mek te dir.

Ça lış ma mız da, 2002-2007 yıl la rı nı kap sa yan
ad li göz ya ra lan ma sı ol gu la rı nın 2005 yı lı so nu na

ka dar olan bö lüm le ri es ki TCK’ya gö re dü zen len -
miş tir. Ör ne ğin; uzuv ta ti li ve uzuv za a fı gi bi ifa-
de le ri, biz ye ni TCK’ya gö re ye ni den uyar la dık.
Araş tır ma ve ça lış ma da bir bü tün lük ol ma sı ve kav-
ram ka rı şık lı ğı na yol açıl ma ma sı için böy le bir yol
iz len miş tir. Bu na gö re, 7 ol gu nun ya şam sal teh li ke
ge çir di ği, 81 ol gu nun da ya ra lan ma sı nın ba sit tıb bi
mü da ha le ile gi de ri le mez ni te lik te ol du ğu tes pit
edil miş tir.

Of tal mo lo jik açı dan ya şa mı teh li ke ye so kan
ke mik kı rık la rı or bi ta ta van kı rık la rı dır. Özel lik le
or bi ta üst du va rı nı oluş tu ran fron tal ke mi ğin or bi -
tal bö lü mü nün kı rık la rın da or bi ta ka ver nöz si nü se
açıl dı ğı için ve or bi ta nın ar ka bö lü mü nü oluş tu ran
sfe no id ke mik kü çük ka na dı kı rık la rın da ve op tik
si ni rin ka fa ta sı için de ya ra lan dı ğı du rum lar da ya-
şam sal teh li ke nin var lı ğın dan söz e di lir.2-4 Bir ol-
gu muz da ya şam sal teh li ke nin ne de ni or bi ta ta van
kı rı ğı dır.

Ed wards ve ark.nın yap tı ğı ça lış ma da aci le baş-
vu ran has ta lar da göz şikâyet le ri ora nının %6.1 ve
bu nun  da % 65.6’sının trav ma ol gu la rı olduğu sap-
tanmıştır.5 Scot land ’da ya pı lan bir ça lış ma da, bir yıl-
lık dö nem de okü ler trav ma ne de ni i le has ta ne ye
baş vur ma ora nı 100.000’de 8.14’tür (95% CI 7.38-
8.97).6 Okü ler trav ma ol gu la rın da er kek/ka dın ora -
nı er kek ler le hi ne yük sek ola rak bil di ril mek te dir.5-15

Er kek nü fus, ça lış ma ya şa mın da ve gün lük ha yat ta
da ha ak tif ol ma la rı ne de niy le risk li gru bu oluş tur -
mak ta dır. Ol gu la rı mız has ta ne mizin böl ge has ta -
ne si ol ma sı ne de ni i le Van ve il çe le rinden, Ağ rı,
Bit lis ve Si irt’ten gel mek te dir. Ça lış ma mız da ol gu -
la rın %85.8’ini er kek ler oluş tur mak ta dır. Bu du ru -
mu, tüm ol gu lar için de darp (%33.9), pat la yı cı
mad de (%6) (ma yın, el bom ba sı vb.) ve ateş li si lah
ya ra lan ma la rı nın (%4.4) he men ta ma mı nın er kek
nü fu sa ait ya ra lan ma lar ol ma sı ile açık la ya bi li riz.
Ak taş ve ark. bu ora nı %92.8, Fe da kar ve ark. ise
%82.22 ola rak bul muş lar dır.9,10

Yaş gru bu açı sın dan 20-29 yaş ara lı ğı nı göz ya-
ra lan ma la rı nın en sık rast lan dı ğı yaş gru bu ola rak
bil di ren ça lış ma lar mev cut tur.5,9 Ça lış ma mız da da,
ben zer şekil de göz ya ra lan ma sı ol gu la rı nın en faz -
la 37 (%20.1) ol gu ile 20-29 yaş ara lı ğın da, 32
(%17.5) ol gu ile de 10-19 yaş ara lı ğın da ol du ğu bu-

Yaralanma Sayı %

Kapak lezyonu (ödem + laserasyon + kesi) 77 42.07

Kornea lezyonu (Lamellar laserasyon + perforasyon) 28 15.3

Travmatik katarakt 24 13.11

Subkonjunktival kanama 23 12.56

Travmatik hifema 11 6.01

Skleral perforasyon 7 3.85

Orbita fraktürü 7 3.85

Retinal yırtık ve dekolman 6 3.27

Vitreus hemorajisi 6 3.27

Kanalikül kesisi 6 3.27

İris lezyonu (prolapsus + diyaliz) 6 3.27

Optik sinir lezyonu 5 2.73

Orbitada yabancı cisim 4 2.18

Kornea skleral perforasyon 3 1.63

Makülopati 3 1.63

Dejeneratif retina 3 1.63

Lens subluksasyonu 3 1.63

Retinal hemoraji ve ödem 6 3.27

Diğer 9 4.91

TABLO 4: Olguların çoklu göz yaralanma dağılımı.*

* Bir olgu birden fazla tanı alabildiği için tanı sayısı ile olgu sayısı eşit değildir. 
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lun muş tur. Ça lış ma mız da, ya ra lan ma ne de ni ola-
rak ilk sı ra da darp (%33.9), ikin ci sı ra da tra fik ka-
za sı (%22.4) yer alır ken, %6 ora nın da da pat la yı cı
mad de ler yer al mak ta dır. Kars lı oğ lu ve ar k. nın ça-
lış ma sın da okü ler trav ma ne de ni i le göz kli ni ği ne
baş vu ran ol gu la rın en sık ya ra lan ma ne de ni ev-
bah çe ka za la rı dır, tra fik ka za la rı da dör dün cü sı ra -
da gel mek te dir.11 Tra fik ka za sı nın ilk sı ra da yer
al dı ğı ya yın lar  da mev cut tur.9,10 Fe da kar ve ark.nın
ça lış ma sın da en sık kor ne a (%42.96) lez yon la rı na
rast lan mış bu nu ka pak ve skle ra lez yon la rı nın ta kip
et ti ği gö rül müş tür.9 Kor ne a sk le ral per fo ras yon la -
rın ilk sı ra da ol du ğu ça lış ma lar  da mev cut tur.10 Ma-
ce wen ’in 5671 okü ler trav ma lı ol gu üze rin de
yap tı ğı ça lış ma da en sık rast la nan lez yon, %46.9
ora nıyla kor ne al ya ban cı ci sim ler dir.12 İna nı cı’ nın
ça lış ma sın da ya ra lan ma ye ri ola rak en sık ka pak
lez yon la rı nın gö rül dü ğü bil di ril mek te dir.13 Bi zim
ça lış ma mız da da en sık ka pak lez yon la rı na rast lan -
mak ta, onu kor ne a ve len se ait lez yon lar iz le mek -
te dir.

Ça lış ma mız da, dü zen le nen ad li ra por lar da has-
ta nın ya şı, trav ma ne de ni  ve ka za nın oluş şek li nin
her za man be lir til me di ği gö rül müş tür. Acil ko şul -
lar da ha zır la nan ön ra por lar da has ta ile il gi li tüm
bil gi le rin ka yıt al tı na alın ma ma sı da ha son ra dü-
zen le ne cek ka ti ra por so nuç la rı nı olum suz et ki le -
ye bil mek te dir. Okü ler trav ma has ta la rı tam
of tal mo lo jik mu a ye ne den ge çi ril me li ve tüm bil gi -
ler ka yıt al tı na alın ma lı dır.   

Göz trav ma la rı de ğer len di ril me sin de, da ha ön-
ce den ola bi le cek gö ze ait ka yıp lar ve si mü las yon lar

araş tı rıl ma lı, ka yıp lar var ise trav ma ile ar tı şı dik-
ka te alın ma lı dır. Ör ne ğin; gör me yi bir de re ce azal-
tan bir trav ma tam ya  da 0.9 gö ren bir ki şi de iş lev
za yıf la ma sı na yol aç maz ken, 0.8 gö ren ki şi de iş lev
za yıf la ma sı na ne den ol mak ta dır.3,4 Bu ne den le ra-
por lar ha zır la nır ken has ta nın trav ma ile uğ ra dı ğı
ka yıp dik kat le de ğer len di ril me li, öze lik le ma lu li -
yet oran la rı he sap la nır ken, ön ce ki gör me de re ce -
le ri de göz önü ne alı na rak uğ ra dı ğı ger çek ka yıp
or ta ya çı ka rıl ma ya ça lı şıl ma lı dır. Trav ma ile or ta ya
çı kan ka yıp la rın de ğer len di ril me sin de ge rek ti ğin de
ge liş miş of tal mo lo jik mu a ye ne yön tem le rin den de
ya rar la nı la rak ka rar ve ril me li dir.

SONUÇ

Ça lış ma mız da, böl ge mi zin sı nır böl ge si ol ma sı ne-
de ni i le pat la yı cı mad de ya ra lan ma la rı nın azım sa -
na ma ya cak dü zey de ol ma sı nın ya nı sı ra, 10-29 yaş
ara sı genç ve eriş kin er kek le rin göz trav ma la rı için
risk li gru bu oluş tur duk la rı, sık lık la sol gö zün ya-
ra lan dı ğı ve iş lev kay bı na uğradığı tes pit edil miş -
tir. 

Ad li göz ya ra lan ma la rı nın de ğer len di ril me sin -
de kar şı la şı lan zor luk lar ne de ni ile, ge li şen tıb bi
tek nik ler  de kul la nı la rak, dü zen le ne cek ra por la r
göz has ta lık la rı uz man la rı ve ad li tıp uz man la rı nın
bir lik te çalışmaları sonucu hazırlanmalıdır.
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