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OZET
Amac:

Noromuskiler bozukluklarin
degerlendirilmesinde elektrodi-
agnostik calismalar, adli olgu-
lara ait raporlarin dogruluk ve
guvenirligi acisindan oldukca
onemlidir. Bu calismada elekt-
romiyografi laboratuvarina gelen
hastalar arasindaki adli olgularin
sikligini, yaralanma nedenlerini
ve en sik etkilenen periferik sinir
yaralanmalarinin degerlendiril-
mesi amaclanmistir.

Yontemler:

Elektromiyografi (EMG) labora-
tuvarinda 1 Ocak 2011'den 30
Nisan 2013’e kadar yapilan tim

degerlendirme sonuc raporlari
retrospektif olarak incelenerek
adli olgulara ait veriler calisma
kapsamina alinmistir. Olgulara
ait yas, cinsiyet, adli olayin tipi,
etkilenen vicut bolimleri ve ya-
ralanan periferik sinirler deger-
lendirilmistir.

Bulgular:

Belirtilen sire icerisinde adli
olgularin oraninin %6,43 oldugu
belirlenmistir. Olgularin  198’i
erkek ve 37’sinin kadin olduklari
goridlmustir. Yaralanma nedeni
olarak en sik kesici-delici alet,
ikinci siklikta ise trafik kazasi-
na bagli yaralanmalar oldugu
tespit edilmistir. Calismamizda
enjeksiyona bagli ndropati ge-
lisen olgularin orani %12,3 idi.

En sik yaralanan bdlge sag st
ekstremite ve en sik median si-
nirde hasar oldugu goruldd. Alt
ekstremitede ise en sik siyatik
sinir yaralanmasi mevcut oldu-
gu tespit edildi. 117 olguda tek
sinir, 44 olguda cift sinir lezyo-
nunu oldugu belirlendi.

Sonuc:

Bu calismada sonuc olarak, pe-
riferik sinir yaralanmalarinin
erkeklerde sik gorildigu, diger
calismalardan farkli olarak ya-
ralanma nedeninin en sik kesici
delici alet yaralanmalari oldugu
ve en sik median sinirin etkilen-
digi belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: EMG, adli
vaka, periferik sinir lezyonu
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ABSTRACT
Objective:

Electrodiagnostic studies regard-
ing to neuromuscular disorders are
remarkably significant in terms of
accuracy and reliability of reports
of the forensic cases. The present
study aims to determine frequency
of the forensic cases among patients
applying to the electromyography
laboratory, causes of the injuries,
and the mostly affected peripheral
nerves.

Methods:

All the forensic case reports hav-
ing applied to the electromyogra-
phy laboratory evaluated between
January 1, 2011 and April 30, 2013.

Cases evaluated through the
the parameters of age,gender,
effected periferic nerve and part
of body.

Results:

Ratio of the forensic cases
among all cases was 6.43%.
There were 198 males and 37
females.

We detected that most frequent-
ly injuries were due to the cut-
ting devices and secondly traffic
accidents. Injection neuropa-
thies were 12.3% of all. Right
upper extremity and the median
nerve were the most commonly
affected organs. Sciatic nerve
injury was the most frequently
seen injury in the lower extrem-

ities. Among 117 cases there
were one nerve injury and two
nerve injuries detected among
44 cases.

Conclusion:

As a result of this study, we evalu-
ated that peripheral nerve injury
was higher in males. Cutting de-
vice injuries were the most fre-
quent causes and the median nerve
was the most commonly effected
nerve.

Key words: electromyography,
forensic case, peripheral nerve
injury
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GIRIS:

Elektrodiagnostik calismalar
noromuskduler bozukluklarin
degerlendirilmesinde 6nemli rol
almaktadir. Bu calismalar ara-
sinda baslicalari sinir iletim ca-
lismalari, igne elektromiyografi-
si, gec latansli yanitlar, repetetif
sinir stimulasyon calismalaridir.
Bunlardan sinir iletim calisma-
lari ve igne elektromiyografi
(EMG) 6zellikle periferik sinir sis-
temi bozukluklarinin teshisinde,
ileti bozuklugunun seviyesini be-
lirlemede ve agirligini degerlen-
dirmede kullanilirlar ve rehabili-
tasyona katki sunarlar (1,2).

Periferik sinir sistemi bozuk-
luklari  traksiyon, kontlzyon,
kompresyon, iskemi ve laseras-
yon gibi cesitli mekanizmalar-
la ortaya cikmaktadir (3,4). Bu
bozukluklar icerinde yer alan
periferik sinir yaralanmalari
trafik kazalari, penetran yara-
lanmalar, endustriyel kazalar ve
yuksekten disme gibi adli olay-
larla iliskili olabilmektedir (5).
Bu adli olgulara ait raporlarin
objektif olarak degerlendiril-
mesinde elektrodiagnostik ca-
lismalar onemli yer tutmaktadir
(6). Raporlarin bilimsel olarak
desteklenmesi ile sanik/magdur
haklari korunmus olur ve adli
degerlendirmelerin dogruluk ve
glvenilirligini artinitabilir (7).

Bu calismanin amaci elektro-
miyografi laboratuvarina gelen
hastalar arasindaki adli olgula-
rin sikligini, yaralanma nedenle-
rini ve en sik etkilenen periferik
sinir yaralanmalarini degerlen-
dirmektir.

MATERYAL VE
METOD

Mustafa Kemal Universitesi Tip
Fakdltesi EMG Laboratuvarin-
da 1 Ocak 2011'den 30 Nisan
2013’e kadar yapilan tim EMG
degerlendirme sonuc raporlari
retrospektif olarak incelenerek
adli olgulara ait veriler calisma
kapsamina alinmistir.

Olgulara ait yas, cinsiyet, adli
olayin tipi, etkilenen vicut bo-
limlerive yaralanan periferik si-
nirler kayit edilmistir. Sonucla-
rin analizi icin SPSS for Windows
21.0 programi kullanilmistir.
Verilerin  degerlendirilmesin-
de tanimlayici istatistiklerden
(siklik, oran, yiizde, ortalama,
standart hata) yararlanilmistir.
Gruplar arasi kategorik degis-
kenlerin karsilastirilmasinda
ki-kare testi kullanilmustir. is-
tatiksel anlamlilik diizeyi olarak
p<0,05 kabul edilmistir.

BULGULAR

1 Ocak 2011'den 30 Nisan 2013’e
kadar EMG laboratuvarina bas-
vuran 3653 olgunun 235’'inde
(%6,43) adli olaylara bagli ya-
ralanmalar oldugu tespit edil-
di. Adli olgularin 198'i (%84,3)
erkek, 37'si (%15,7) kadindi.
Erkek olgularin yas ortalamasi
34,84+14,86 idi. En kiicik erkek
olgu 1, en biytk erkek olgu 77
yasindaydi. Kadin olgularin yas
ortalamasi 37,97+15,83 idi. En
kicuk kadin olgu 14, en buyuk
kadin olgu 74 yasindaydi.

Adli olay tirlerine gore olgularin
%36,6’sinin kesici-delici alet ya-
ralanmasi (KDAY), %28,9'unun
trafik kazasi, %13,2'sinin atesli
silah yaralanmasi oldugu belir-
lendi (Tablo 1). Atesli silah ya-
ralanmasi olan hastalarin 12’si
Suriye uyrukluydu. KDAY'na
bagli bdlgesel dagilima bakil-
diginda ise en sik st sag eks-
tremitede vyaralanma oldugu

Tablo 1: Adli olgularin olay tiirlerine gore dagilimi

Adli olaylar ‘ Olgu sayisi ‘ Oran (%) ‘
Kesici-delici alet yaralanmasi 86 36,6
Trafik kazasi 68 28,9
Atesli silah yaralanmasi 31 13,2
Enjeksiyon noropatisi 29 12,3
Yiksekten disme 12 52
Is kazasi 5 2,1
Elektrik carpmasi 4 1,7
Toplam 235 100,0
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Tablo 2: KDAY'na bagli yaralanma bélgeleri

Bolgeler Olgu sayisi Oran (%)
Ust sag 42 48,8
Ust sol 33 38,4
Alt sag 5 5,8
Alt sol 5 58
Govde 1 1,2
Toplam 86 100,0

goruldi ve 59 tanesi el bilek se-
viyesindeydi (Tablo 2).

Yaralanmalarin %63’(inlin st eks-
tremitede (sag:%34,9, sol:%28,1),
%33,6’sinin alt ekstremitede
(sag:%15,7, sol:%17,9) oldugu tes-
pit edildi (Tablo 3].

Periferik sinir yaralanmalari,
117 olguda tek sinir lezyonu, 44
olguda iki sinir lezyonu, 28 ol-
guda Uc sinir lezyonu, 1 olguda
dort sinir lezyonu seklindeydi.
21 olguda brakiyal pleksus ya-
ralanmasi tespit edildi. 23 ol-
gunun elektrofizyolojik deger-
lendirilmesi ise normal olarak
saptandi.

Yaralanmalarin sinirlere gore
dagiliminda en sik median si-
nirin (n=84) etkilendigi goruldi.
Ust ekstremitede ulnar sinir 77
olguda, radiyal sinir 49 olguda
hasarlanmisti. Alt ekstremite-
de ise en sik siyatik sinir (n=47)
yaralanirken, peroneal sinirin
17, tibial sinirin 13 hastada etki-
lenmis oldugu goriildii (Tablo 4).
Median sinir yaralanmalarinin

en sik nedeni %80 ile KDAY iken,
%?20 oraninda trafik kazalarina
bagli oldugu tespit edildi. Ulnar
sinir yaralanmalari %69,2 ora-
ninda KDAY'da gorulirken atesli
silah yaralanmalari ve is kaza-
larinda %15,4 oranlarinda sap-
tandi. Radiyal sinir yaralanma-
larinin ise %401 KDAY'da, %25’i
trafik kazalarinda, %25'i atesli
silah yaralanmalarinda, %710°u
da is kazalarinda tespit edildi.

Siyatik sinir yaralanmalarinin
en sik nedeni %59,6 ile enjeksi-
yon noropatileriydi. Ayrica trafik
kazalarinda %?21,3, kesici-delici
alet yaralanmalari ve atesli si-
lah yaralanmalarinda %8,5, is
kazalarinda %2,1 oraninda tes-
pit edildi. Calismamizda olay
turlerine gore siniflanan gruplar
arasinda anlaml farkllik vardi
(p=0,001).

TARTISMA

Calismamizda EMG laboratuva-
rina gelen hastalar icerisinde
adli olgularin orani %6,43 idi.
Bu olgularin %84,3'Unu erkekler
olusturmaktaydi ve yas ortala-
masinin 34,84 oldugu belirlendi.
Yapilan calismalarda da calis-
mamiza benzer sekilde travma-
tik periferik sinir yaralanmalari-
nin daha cok erkeklerde ve genc
eriskin yas grubunda meydana
geldigi bildirilmistir (8-11). Bu
yas grubundaki erkeklerin is ha-

Tablo 3: Olgularin yaralanma bolgesine gore dagilimi

Balgeler Olgu sayisi Oran (%)
Ust sag 82 34,9
Ust sol 66 28,1
Alt sol 42 17,9
Alt sag 37 15,7
Bas-boyun 5 2,1
Govde 2 0,9
Ust sag-alt sag 1 0,4
Toplam 235 100,0
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yatinda, sosyal yasamda ve tra-
fikte kadinlara gore daha fazla
bulunmalariyla aciklanabilir (8).

Calismamizda periferik sinir ya-
ralanmalarinin etyolojisi ile ilgili
ise en sik neden %36,6 ile KDAY,
ikinci siklikta ise %28,9 ile trafik
kazalariydi. Yapilan calismalar-
da ise en sik neden trafik kaza-
lari olarak belirlenmistir (8-12).
Ikinci siklikta ise kesici-delici
alet yaralanmalarinin  oldugu
saptanmistir (8,9,12,13). Calis-
mamizda kesici-delici aletlere
bagli yaralanmalarin sik go-
rilmesinin nedeni bu aletlerin
gunlik hayatta kullanilmasi ve
ulasilmasinin kolay olmasindan
kaynaklanmaktadir. Yaptigimiz

enjeksiyon noropatisi bulundu-
gu bildirilmistir. Calismamizda
enjeksiyon noropatileri adli ol-
gularin %12,3'lnd, siyatik sinir
yaralanmalarinin ise %59,6'sini
olusturdugu gorildi. Sonucla-
rin farkli olmasi calismamizda
sadece adli olgulari degerlen-
dirmis olmamizla aciklanabilir
ve calismalarin yapildigi bolge-
lere gore farkli oranlarin cikabi-
lecegi disindlebilir.

Bir diger adli olay sekli olan
yuksekten dismelerde perife-
rik sinir hasari calismamizda

%1,7 olarak saptandi. Yapilan
bir calismada ise %6 oraninda
bulunmustur (10). Sonuclarin
farkli olmasi EMG laboratu-
varinda yuksekten dismelere
bagli spinal kord yaralanmalari-
ni disinda sadece periferik sinir
yaralanmalarini degerlendirme-
mizle aciklanabilir. Calismamiz-
da %5,2'lik oran tespit ettigimiz
is kazalari ise yapilan bir diger
calisma ile benzerdir (11).

Elektrik yaniklarina bagli olusan
periferik sinir yaralanmalarinda
termal hasar, vaskiler yetmez-

Tablo 4: Olgularin sinir yaralanmalarina gore dagilimi

calismada atesli silah yaralan- Sinirler Siklik Oran (%)
malari %13,2 ile lclncli en sik Median 20 8,5
neden iken diger calismalarda

%7-%9,3 arasinda bildirilmistir | Radiyal 20 8,5
(8,9,11-13). Atesli silah yaralan-

malarina bagli olgu sayimizdaki | Ulnar 13 5,6
fazlalik Suriye’de meydana ge- i

len savas nedeniyle yaralanan Median-ulnar 36 15,4
olgularin takip ve tedavilerinin Median-ulnar-radiyal 28 11,9
hastanemizde vyapiliyor olmasi

ile aciklanabilir. Brakiyal pleksus 21 8,9
Intramuskuler enjeksiyonlaricin | Muskulokutanoz 1 0.4
gluteal bolgedeki kasin daha ka- o

lin ve yogun olmasi ve daha iyi Siyatik 47 20,0
emilim avantaji nedeniyle sik- Peroneal 8 3.4
likla kullanilmaktadir (14). An-

cak gluteal kasin ince, gluteal | Tibial 4 1,7
yag dokusunun az oldugu veya

uygun olmayan yere yapilan en- | Peroneal-tibial 8 3.4
jeksiyonlar sebebiyle siyatik si- , .

nir hasari olusabilmektedir (15). Radial-peroneal-tibial 1 0.4
Yapilan bir calismada (13) siya- Fasiyal 5 2.1
tik sinir lezyonu olan vakalarin

%11,6’sinda, diger bir calisma- | Normal 23 9,8
da (16) %10, Huang'in calis-

masinda (17) ise %86 oraninda | Toplam 235 100,0
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lik, histolojik ve elektrofizyolojik
degisiklikler veya direk travma
ile hasar gelisebilir. Yapilan bir
calismada (13) %2,5'lik bir oran
bulunurken diger bir calismada
ise %1 saptanmistir (10). Calis-
mamizda ise bu oran %2,1 ile
benzer sonuc elde edilmistir.

Yaralanan sinirlerin degerlendi-
rildigi calismalarin bazilarinda
en sik ulnar sinir yaralanmasi
goruldigi bildiritmistir (8,9,13).
Diger bir calismada ise en sik
radiyal sinir hasari saptanmis ve
bu sonuc trafik kazalarina bag-
L Ust kol yaralanmalarinin sik
goérilmesine baglanmustir (11).
Calismamizda ise en sik me-
dian sinir yaralanmasini tespit
ettik. Diger calismalardan farkli
olarak en sik median sinir yara-
lanmasi saptamamiz en sik ne-
denin KDAY olmasi ve en sik el
bilek seviyesinde goriilmesiyle
aciklanabilir.

Yaralanma bolgesi ile ilgili ya-
pilan calismalarda daha cok
st ekstremite tutulumu oldugu
belirlenmistir (8,9,11,13). Calis-
mamizda da benzer sekilde st
ekstremitedeki periferik sinirle-
rin, alt ekstremitedekilere gore
yaklasik iki kat daha fazla ya-
ralandiklari saptandi. Ust eks-
tremitelerde sik gorilmesinin
nedeni olarak KDAY'nin fazla
gorilmesinin olabilecegi disiu-
nulmustir. Cinku Ust ekstremi-
teler kaza sonucu, savunma ve
intihar amacli yaralanmalarin
sik oldugu bélgelerdir (18).

Sonuc olarak, periferik sinir ya-
ralanmalarinin erkeklerde, orta
yas grubunda daha sik goruldu-

gu, diger calismalardan farkli
olarak yaralanma nedeninin en
sik KDAY oldugu ve en sik medi-
an sinirin etkilendigi belirlendi.
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