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Ategli silahlar insanoglunun her dénem ilgisini cekmistir.
Gunumiuizde avciligin yani sira savunma ve saldirl amaci
ile de cok cesitli turleri kullanilmaktadir.® Atesli silahla-
rn elde edilmesi kolaylastikca atesli silahlarla meydana
gelen yaralanma ve olum olgularn daha sik gortlmek-
tedir.? Yargt organlarimin stkca karsilastigi sorunlardan
olan orijin (kaza/cinayet/intihar) ve atis mesafesinin
saptanmasl i¢in hekimlerin, atesli silah olgularinda atis
artiklarini ve hedefte gortlen bulgularn cok iyi degerlen-
direbilmesi, atesli silahlar hakkinda bilgi sahibi olmasi
gerekmektedir.’

I. Atesli Silahlarin Tiirleri

Ategli silahlarin etkisini artirmak icin atesleme sistemi,
namlu boy ve cap1 farkl olan degisik tirleri uretilmekte-
dir. Atesli silahlarin simiflandirilmasi zor olmakla birlikte
genellikle namlu boylan dikkate alinarak simiflandirilir.!

a) Kisa Namlulu Silahlar (Tabancalar): Namlu uzun-
lugu 5-15 cm olan yivli-setli silahlardir.

*Toplu tabancalar (revolver): Namlu arkasinda mermi
sayist kadar fisek yatagi iceren bir top vardir ve mermi
sayisina gore 5'li, 6'i, 7’li, 8'li diye isimlendirilir. Smith-
Wesson, Nagant gibi modelleri vardir.

*Otomatik tabancalar: Yar1 otomatik ve tam otomatik
tipleri vardir. Yar1 otomatikte tetige her basista bir mermi
atilirken, tam otomatik tipinde tetik basih kaldig: stire-
ce sarjordeki mermiler tukeninceye kadar atis yapilir.
Browning, Parabellum, Ceska, Walter, Kirikkale gibi
modelleri vardir.

*Makineli tabancalar: Dipcikli, katlanabilir, tasimasi
kolay, hafif, yarn ve tam otomatige ayarlanabilen, daki-
kada 100-200 mermi atabilen, 800 m'ye kadar erimli
(menzil) yakin saldirt ve savunma silahlaridir. En ¢ok
taninani Kalashnikof, Sten ve Thompson'dur.'”

Mermi; kovan, kapsul, barut ve mermi ¢ekirdegi olarak
dort gruba ayrnlir. Kovan, barutu ve mermi ¢ekirdeginin
bir kismini icine alan, tup seklinde, sart pirincten yapil-
mus, bir tarafi kapali, diger tarafi darca bir boru seklinde
muhafazadir. Mermi cekirdegi barutun ustune ve kova-
nin agiz kismina yerlestirilmistir. Hedefe giden ve esas isi
goren kisimdir. Tetige basilip horoz dustrtltnce madeni
ug, kovanin tabaninda bulunan yuvarlak yapidaki kapstle
carpar. Ignenin carpmastyla kapstil parlayarak kovann di-
bindeki ilk kivileim1 meydana getirir, bu da barutu tutus-

turur. Barutun yanmasiyla olusan basingh gazin etkisiyle
mermi ¢ekirdegi hedefe ulagir. Namlunun agzindan ¢ikan
barutun yanma elemanlan sirasiyla alev, duman, is ve yan-
mis barut taneleridir.* Atesli silah patladiginda, kapstlde
bulunan kursun, antimon ve baryumun miktarn her atesli
silahin tipine gore degisiklik gosterebilmektedir.”

b) Uzun Namlulu Silahlar: Bu silahlara tifek ya da
omuzdan ateslenen silahlar denir.

*Savas silahlar: Yivli-setli, gticleri ve erimleri ¢ok faz-
la (2.000 m) olan silahlardir. Mermisi hava direncini
yenmek icin konik, sivri u¢ludur. Bu silahlarn namlu
uzunluklan degisiklik gostermekle birlikte genellikle 75-
85 cm arasindadir.

*Av tifekleri: Avcilikta kullanilan yivsiz-setsiz silahlar-
dir. Namlularina gore; tek namlulular tekli, cift namlu-
lular cifte adim alir. Ciftelerde namlular birbirine paralel
olarak ya ust uste (siiperpoze) ya da yan yana bulunur.
Fisek koymak icin kabzadan kirlan tipine kirma denir.
Mekanizmast elle pompalama esasina dayanan tiifeklere
pompali av tufekleri denir. Ayrica her bir atis icin bir
kez basmak suretiyle fisek haznesi i¢indeki tum fisekleri
atabilen yan otomatik av tifekleri vardir. Namlu capi,
kalibre olarak adlandirilir. Buna gore 10, 12, 14, 16, 20,
24, 28, 32 kalibrelik av ttifekleri vardir. En ¢ok kullani-
lan av tifekleri 12 ve 16 kalibrelidir. Turk Standartlar
Enstitustine gore av ttfeklerinin namlu boylar1 550-860
mm arasindadir.

Av fisekleri silindirik ve genellikle 6-8 cm. uzunlugunda-
dir. Dis kismu, plastik veya kartondan yapilmis olup, uc
kismi iceri kivrilmis ya da disk seklinde ince plastik veya
karton bir kapakla kapatilmistir. Taban kenarlart ¢ikintili
piring bir diplikten olusur. Dipligin taban kismina tabla
denir. Tablamin ortasinda kapsul vardir. Guintimuzde
kapstl icerisinde genellikle antimon, kursun, baryum bu-
lunur. Fisegin tabaninda barut, barutun tizerinde plastik,
karton veya keceden yapilmis bir tapa vardir. Gunumtizde
en ¢ok plastik tapa kullanilir. Namludaki fisek yatag kul-
lanilacak fisekle uyumlu olacak sekilde yapilmistir. Sagma
taneleri kursundan yapilmus, kire seklinde, yuvarlak me-
tal cisimlerdir. Icine sertlestirici baska maddeler de katilir.
Fisegin icindeki sagma tanelerinin toplam agirligi ortalama
30 gr. kadardir. Sacma tanelerinin buytklugu avlanacak
hayvanin cinsine gore degisir. Sagma taneleri iriligine gore
numaralandirihr. En iri sagma tanesi 5 mm capinda olup
(0000 nolu) 1.25 mm'ye (12 nolu) kadar ve her numarada
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0.25 mm kuculerek numaralandinlir. Ayrica 8 mm capin-
da olan sa¢gma tanelerine sevrotin, capt 19 mm olanlara da
tek silindirik kursun denir.!

Bunlarin disinda atesli silah olarak kabul edilmeyen an-
cak adli tip acisindan onem tastyan; ¢ivi tabancalari, gaz
tabancalar1 ve gtivenlik kuvvetlerinin kargasay1 kontrol
icin kullandigy lastik-plastik mermi atan silahlar da mev-
cuttur. Civi tabancalari; celik ve beton gibi sert ytizeylere
civi (celik) cakan, itici gti¢ olarak ozel uretilmis ve ¢ok
kuvvetli patlayict madde iceren aletlerdir. Gogus, karin
veya kafaya isabet ettiginde oldurict lezyonlara yol
acabilir. Gaz tabancalari; gercek tabanca modellerinin
taklidi olup gercek atistaki kadar ses ¢ikarrlar.'*

Il. Atesli Silah Yaralanmalarinda
Hekim Sorumlulugu

TCKnin 280. maddesine gore hekimlerin atesli silah ile
yaralanmis olgularda savciliga bildirim yukumlulugi bu-
lunmaktadir. Adli olgu olan atesli silah yaralanmalarin-
da, tibbi sorumluluk ve yukamliluklerin disinda hekim-
lerin bildirim mahiyeti tastyan adli rapor duzenlemeleri
gerekmektedir. Giris-ctkis deligi yaralarinin tespiti ile
atis mesafesinin belirlenmesinde énemli unsurlar olan
namlu trin artiklarimin vicutta olusturdugu hasarlar
hem adli raporda hem de tibbi evraklarda ¢ok dikkatli ve
ayrintih tammlanmalidir. Ayrica hekimlerin atesli silah
yaralanmasiyla meydana gelen olumleri; CMKnin 159.
maddesine gore, savciliga bildirmeleri gerekmektedir. Bu
olumlerde gomuilme izni ancak savcl tarafindan verilecek
yazili izne baghdir.®

I1l. Olay Yerindeki Kanitlarin
Toplanmasi

Atesli silah yaralanmasi olgularinda silahin nerede ve ne
sekilde bulundugu, modeli, kalibresi ve seri numarasi,
emniyetin actk olup olmadigy; bos kovanlarmin nerede
bulundugu ve sayisi; silahin tzerinde parmak izi, doku
parcalari, barut izi bulunup bulunmadigi hususlan
onem tagsir. Olay yerinde silah ve bulundugu yerlerin
birkac cepheden fotograflar cektirilip; silah, mermi ce-
kirdekleri ve bos kovanlar tizerinde sonradan herhangi
bir iz olusturmayacak sekilde korunma altina alinmasi
onemlidir. Laboratuar incelemelerinin olumsuz sekilde
etkilenmemesi i¢in hi¢ kimse kesinlikle olay yerinde si-
gara icmemelidir. Kimligi belirsiz cesetlerde parmak izi
icin ornekler alinmadan once ozellikle intihar kuskusu
olan olgularda, her iki elden atisa ait olan artiklarin (ba-
rut tanecikleri) saptanmasi icin swap ya da parafin kalib
alinmas: gerekir.”®

IV. Atesli Silah Yaralanmalarinda
Hekimlerin Dikkat Edecegi Hususlar

Atesli silah yaralanmalarinda, orijin tayini acisindan elde
edilecek tibbi bulgular cok buytik énem tastyacaktir.
Orijin belirlemede yara yeri, sayis1 ve ozellikle atis me-
safesinin rolit ¢cok onemlidir.® Genellikle hekimlerden
istenen atis mesafesi tayini, olay yeri incelemesi dahil

Klinik Gelisim

incelemelerin tim asamalarinin eksiksiz ve dikkatli ya-
pilmasini gerektirir. Mesafe tayininde en ¢nemli incele-
me materyali; kisinin olay esnasinda tzerinde bulunan
giysiler oldugundan, bunlarin herhangi bir isleme tabi
tutulmadan incelenmesinin yapilacag: birime iletilmesi
gerekir. Bunun icin, elbiseler kanli ve nemli ise kuru-
tulmali, ytkanmadan ve utilenmeden aralarma kagit
(mumkinse peliur kagidi) konularak korunma altina
alinmali ve balistik laboratuara gonderilmelidir.®°

Atesli silah yaralanmasiyla meydana gelen olumlerde mut-
laka otopsi yapilmali ve en énemlisi de otopsi radyolojik
inceleme yapilan bir saghk kurulusunda yapilmahdir. Ce-
set olay yerinden dikkatlice tasinmali, materyal kaybini 6n-
lemek icin plastik torbaya konulmalidir. Olenin viicudun-
da atesli silah mermi cekirdegi veya sacma tanesi kaldig
dustnulen durumlarda, otopsiden 6nce cesedin skopiye
alinarak olast metalik imajlarin saptanmasi, i¢ muayene-
de cekirdek veya sacmanin bulunmasina yardimct olur.
Otopside elde elden merminin capi, gomlekli-gomleksiz
oldugu, deformasyon bulunup-bulunmadigi, tzerinde
yiv-set izleri gorultip gorilmedigi acisindan ayrntili olarak
tarifi onemlidir. Gerek otopsi sirasinda, gerekse olumctl
olmayan yaralamali olgularin muayene ve cerrahi islemleri
sirasinda elde edilen mermi cekirdekleri, balistik inceleme
yapilmast i¢in savciliga teslim edilmelidir.!

V. Atesli Silahlarda Atis Mesafesi ve
Bulgulan

Atesli silah yaralan numara verilerek tanmimlanmali, her
bir yaramin izledigi yol (traje) takip edilerek giris-cikis
yaralari ile meydana getirdigi hasarlar belirtilmelidir. Atis
say1sl, acist ve olduricu yaralar tanimlanmalidir. Ayrica
atesli silah yaralanmalarina 6zgu tanimlamalar ve bulgu-
lar (Hoffman Maden Boslugu, yanik bulgusu, tatuaj leke-
leri, vurma halkasi, silinti halkas, ikincil (satellit) sacma
girisleri, sagma dagilimi, vs.) ayrintili tarif edilmelidir.!

Ategsli silahlarda “atis mesafesi” denince; ates edildigi es-
nada namlu ucu ile cilt arasindaki uzaklik anlasilir. Bir
atesli silahla ates edildiginde, namlunun agzindan esas
yaralayicl olan mermi cekirdegi sacma tanesi gibi cisim-
lerle beraber barut gazlari, alev, duman, yanmamis barut
taneleri, metal partikilleri, av tifeklerinde tapa ve kapak
gibi urtinler cikar. Bu urtinlerin hepsi belirli mesafele-
re kadar gidebilir. Bu mesafelerin ne kadar olabilecegi;
atesli silahin cinsine, namlu uzunluguna, kullanilan ba-
rutun cinsine ve miktarina gore ¢ok cesitlilik gosterir. Bu
nedenle hicbir sekilde kesin rakamlar vermek miimkiin
degildir. Ancak atisin belirli mesafelerden yapildig: hak-
kinda fikir verilebilir.!!

Atesli silah atis mesafeleri; bitisik, yakin ve uzak olmak
tizere baglica ti¢ kategoride incelenir.'>"?

a) Bitisik atis: Deri ile namlu agz1 arasindaki mesafenin
0-3 cm oldugu atislardir. Ancak namlu agzinin deriye
tamamen dayali oldugu atislar1 tam bitisik, deri ile nam-
lu agz1 arasinda az da olsa 3 cm’ye kadar mesafenin bu-
lundugu atislan bitisige yakin atis olarak siniflamak daha
dogrudur. Bitisik atislarda derialtinda “Hoffman Maden
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Boslugunda (Derialtina giren sicak gazlarin yumusak
dokuyu cevre alana itmesiyle derialtinda olusan bosluk-
tur) gortlen bulgular, bitisige yakin atslarda hem deride
hem de derialtinda olusabilmektedir.

b) Yakin atis: Kisa namlulu silahlar icin 3 ile 30-45 cm,
uzun namlulu silahlar icin 3 ile 75-100 cm’lik mesafe-
den yapilan atiglardir.

¢) Uzak atis: Yakin ausin tist ssmrindan daha uzak, bir
baska anlatimla deride herhangi bir atis artig1 birakmaya-
cak mesafeden yapilan atislara denir.'>*?

Deriye silahi sikica bastirarak yapilan bitisik atislarda
giris deliginin cevresinde kontuzyon halkasindan baska
siklikla stampa izi de gorulur. Konttizyon halkasina vur-
ma halkasi da denir; derinin siyrilmasiyla meydana gelen
dar, esmer, serit seklindeki halka basit bir parsémenles-
me olup, silmekle gecmez. Giris deliginin belirlenme-
sinde onemlidir ancak canhida parsomenlesme olma-
yacagindan (vurma halkasi olmayacagindan) giris-cikis
deliklerini belirlemek zordur. Ayrica kullanilan mermiye
bagl olarak giris yaras: etrafinda silinti seridi gortilebi-
lir. Halka seklindeki silinti seridi, is lekesi oldugu i¢in
silmekle gecer. Bitisik atislarda ayrica lezyon cevresinde
hiperemi ve ekimoz izlenebilir. Duman isi, alev yanig
ve tatuaj deride gortlmezken derialtinda izlenir (maden
boslugu). Dokularda CO bulunabilir.!

15 cm’den az mesafeden yapilan yakin atislarda giris de-
liginin cevresinde konttizyon halkas: ile beraber duman
isi, deride alev yamgi, killarda yanma ve tatuaj gorulir.
Tatuaj; akkor halindeki yanmis barut taneciklerinin yap-
ug kuctik yaniklar ile yanmamus barut artiklarmin giris
deliginin cevresinde deride olusturdugu dévme gibi bir
izdir (Resim 1). Dokularda az miktarda CO bulunabilir.*

15-30 cm’lik mesafeden yapilan atislarda giris deliginin
cevresinde kontiizyon halkasi, silinti seridi, tatuaj goru-
liir. Deride duman isine de rastlanabilir. Ancak deride
alev yamig1 ve dokuda CO yoktur.

Resim 1: Yakin atis mesafesinden yapilan atislarla
olusmus bulgular. Sol infraorbital bélgede, burun
kokii ve burun sirti sol yanda mermi cekirdegi giris
delikleri ve sag zigoma bdlgesinde mermi cekirdegi
siyrigi gortilmektedir. Yiiziin solundaki giris deliklerinin
cevresinde barut taneciklerinin deriye saplanmasi
sonucu olusmus barut kakmalari (=tatuaj), sag zigoma
bdlgesindekimermicekirdegisiyriginin solundaise barut
kakmalari ve yanan barut taneciklerinin olusturdugu
veziktiller goriilmektedir.™
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40-60 cm’nin tzerindeki mesafelerden yapilan uzak atis-
larda ise giris deligi cevresinde kontiizyon halkast ve silinti
seridinden baska duman isi, alev yanigi, killarda yanma,
tatuaj ve dokularda CO varhg gibi bulgularn hicbiri
yoktur. Uzak atislar i¢cin mesafenin alt sinirindan baska
herhangi bir mesafe tahmini yapmak miimkun degildir.

Gercek mesafe tayini yapilmasinin cok ¢nemli oldugu
olgularda benzer silah ve donanim ile yapilacak deneme
atiglaryla karsilastirmalar sonucunda mesafe tayini yap-
mak gerekir."!?

Cikis Deligi: Cikis deligi genellikle cilt ile berber do-
kularinin disariya dogru yirtildigs bir lezyon seklindedir.
Buyuklugi genellikle giris deliginden fazladir. Ancak
bazen giris deliginden kiicik olabilir. Ozellikle girisin
atipik oldugu durumlarda, ornegin cekirdegin yan ola-
rak vicuda girip burun kismu ile ¢iktigi bir durumda
oldukea buytuk bir giris, kucuk, yirtik tarzinda bir ¢ikis
ile karsilasilabilir.!!

VL. Av Tiifegi Yaralanmalan

Av tufegi turlerinin cok cesitli olmasi ve namlularinda
yiv-set bulunmamasi, yiv-setli silahlardan farkh olarak
fiseklerinde tapa, daha fazla barut ve cok sayida sagma
tanesi bulunmasi nedeniyle atis mesafesini belirlemek
zordur. Ozelligi itibariyle farkhilik gosteren av tufegi ya-
ralanmalarin ele alirsak;

a) Giris deligi: Bitisik atislarda boyutlart asag1 yukart
namlu ¢capinda olan tek bir giris deligi bulunur. 15 cm’ye

Resim 2: Uc ayn atisla olusmus av tiifegi sacma taneleri
yaralanmasi goriilmektedir. Sol infraskapular bélgede
2.5 c¢m c¢apinda diizensiz, kenarlarinda c¢entikler
bulunan, sol yanda bes adet tekil (satellit) sacma tanesi
giris deligi bulunan toplu giris deligi ve sag yaninda 2x5
cm'lik ytizeyel siyrik goriilmektedir. Sol kostolomber
bdlgede 5x7 cm boyutlarinda bir alan dagilmis tekil
sacma taneleri giris delikleri ve sag (st kisminda iki
ayri tekil sagma giris deligi goriilmektedir. Sol crista
iliaca tizerindeki lezyon bir adet sacma tanesini derialti
seyirle gegisi sonucu olusmustur. Her (i¢ yaranin en Ust
giysideki karsiliklarinda her biri 3 cm ¢apli toplu giris
delikleri ve deliklerin cevresinde barut artiklarinin varligi
saptanmustir. U¢ yara da 1 metre icinden yani yakin atis
mesafesinden yapilan atislarla olusmustur. Ara hedef
olan giysiye carpan sagma taneleri “bilardo topu sagiima
etkisine” ugramis ve toplu giris deligi olusturmasi
gerekirken ti¢ ayri tipte dagilim géstermistir.’
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kadar olan atislardaki bulgular aynen diger atesli silah bul-
gular gibidir. Duman isi, 50 cm’ye kadar olan mesafedeki
atislarda bulunabilir. Ayrica yara icinde fisege ait plastik
parcalar ve mukavva gibi tapa (stk1) parcalan bulunur.!

1 m'ye kadar olan atislarda genellikle genis ve tek bir
merkezi giris deligi bulunur. Bu deligin kenarlan du-
zensiz ve trtikll gortintimdedir. 1 m’nin tuzerindeki
mesafeden yapilan atislarda ana giris deliginin cevre-
sinde ikincil giris delikleri olusmaya baslar. Toplu gidis
sirasinda sacma taneleri ara hedefe (ara hedef genellikle
giysidir) carptiklarinda hedefe ilk carpan ve hizlari aza-
lan sacma tanelerine, hemen arkalarindan gelen sacma
tanelerinin rastgele noktalardan carpmalart sonucu
“bilardo topu sacilma etkisi” ortaya ¢ikmaktadir (Resim
2)."* Sacma dagilimi genisleyeceginden, yaralanmanin
agirhik derecesini ve atis mesafesi tayinini etkiler. Sagma
tanelerinin etkisiyle olusan bu kucuk girislerin sayist 2
m’nin tzerindeki atislarda gittikce fazlalasir. 3-5 m’den
sonra merkezi giris deligi kaybolur ve yerini sacma ta-
nelerinin girislerine birakir. Av tufegi fiseginin tapa gibi
metal olmayan parcalariyla olusan yaralanmalar, eki-
mozdan oltimcil lezyonlara dek degisik siddette olabilir.
Bu parcalarn vucuda girisi 1-2 m’ye dek olan atiglarda
merkezi giris deliginden olur. Bunun tizerindeki me-
safeden yapilan atislarda ise tapa parcalarmin vicuda
girisi merkezi giris deliginin altinda ikincil bir delikten
olabilir. Tapa parcalarl 5 m'den sonra viicuda ulasamaz.
Vucuttan ¢ikartilan tapa parcalarl ve sagma tanelerinin
mermi cekirdekleri gibi balistik incelemesi cok onemli
olmasa da, kriminolojik tetkik icin goz ardi edilmemeli,
incelenmeleri saglanmalidir.*

b) Traje: Bitisik ve yakin atislarda sacma taneleri viicuda
toplu olarak girdikten sonra vicut icinde dagilirlar. Traje
de dagmik olur. Sagma tanelerinin vucut icinde carpa-
rak parcaladigr solid organlarda sekonder yaralanmalar
gorulebilir. Viicut icindeki sagma tanelerinin skopi ile
tespiti; trajenin, dolayisiyla da atis istikametinin belirlen-
mesinde kullanilabilir.

¢) Cikis deligi: Sacma tanelerinin enerjileri dusuktur.
Bu nedenle ozellikle batin ve torakstaki av tufegi yaralan-
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malarinda cikis deligi gorilmeyebilir. Traje icinde olusan
kemik fragmanlarina bagh olarak ikincil ¢ikis delikleri de
gorulebilir. Cikis deligi olmayan yaralanmalarda derial-
tinda palpasyonla sagma taneleri aranmalidir.!
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