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intramuskuler enjeksiyon sonrasi gelisen komplikasyonlara
bagl acilan ve ilk derece mahkemeleri tarafindan karara
baglanip daha sonra temyiz edilen Yargitay 12. Ceza Dairesi
tarafindan tekrar degerlendirilen davalarin nasil sonuglandigi ve
Anahtar Sézciikler: bu temyiz degerlendirmesinde intramuskuler enjeksiyon ile ilgili
intramuskuler Enjeksiyon, Sug, Siyatik komplikasyon malpraktis ayrimi yaparken nelere dikkat edildigi
incelenerek, saglik meslek uygulayicilarina bu husustaki hukuki
surecin ilerleyisi hakkinda yol gésterici olma amagclandi.
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Yoéntem: Yargitay karar arama sitesinde “enjeksiyon”
anahtar kelimesi kullanilarak 12. Ceza Dairesi filtrelenmis
olup 2015-2024 yillari arasinda kriterlerimize uygun 51 dava
incelendi. “Enjeksiyon” anahtar kelimesini icermesine ragmen
intramuskuler enjeksiyon olmayan kararlar ile is makinalarina
dair enjeksiyon kavramlarinin oldugu kararlar calismadan
dislandi. IM enjeksiyon ile ilgili Yargitay 12. Ceza Dairesi’ ne
iliskin karalarin detayina dair erisimlerin sinirli olmus olmasi
dolayisiyla cinsiyet, yas gibi sosyodemografik 06zellikler,
semptom sonrasi takip tedaviye iliskin verilere ve dava ile ilgili
diger ayrintilarin bir kismina ulagilamamigtir.
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Bulgular: Acilan davalarin tamami taksirle yaralama sucu
icerecek sekilde belirlendi. ik derece mahkeme kararlar
incelendiginde 47 tanesinde beraat verirken doért tanesinde
mahkdmiyet verdigi gértldu. Yargitay ilgili dairesi ise ilk derece
mahkemesinin kararlarindan 44 tanesine onama, bes tanesine
bozma, bir tanesine hikmun aciklanmasinin geri birakiimasi
ve bir tanesinde yargilanmanin yenilenmesi karari verdigi
g6ralda. Bozulan kararlarin iki tanesinde ilk derece mahkemesi
mahkdmiyet vermisken Yargitay beraat ettirdigi, bir tanesinde
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bilirkisi raporu eksik oldugu i¢in, bir tanesinde hekim
hemen sevk etmedigi icin bozma karari verdigi
gozlendi.

Sonug: Ozellikle acil servislerde cok sik kullanilan
intramuskuler enjeksiyon ile tedavi yéntemi sonucu
gelisen komplikasyonlar ciddi duzeyde yargi
Uzerinde dosya yuku olusturmaktadir. Ayni zaman
da bu surecte saglik calisanlari yipranmaktadir.
incelen kararlardan da gérilmektedir ki bunlarin
tamamina yakini  komplikasyondur.  Taksirle
yaralama sucu agisindan ceza yargilamasi
gerekmemektedir. Mesleki sorumluluk kurulunun
yaptigi 6n inceleme sonucu komplikasyon oldugu
ortaya konan dosyalarda dava agma slrecine
gidilmemesi gerekmektedir.

Abstract

Objektive: In recent years, there has been a
significant increase in malpractice lawsuits both
globally and in Turkey. A substantial portion of these
lawsuits pertains to alleged errors in administering
intramuscular injections into the gluteal region.
This study aims to examine the outcomes of cases
related to complications arising from intramuscular
injections that were initially adjudicated by courts
of first instance and subsequently reviewed by
the 12th Criminal Chamber of the Turkish Court of
Cassation upon appeal. By analyzing how these
appellate decisions address the distinction between
complications and malpractice in the context of
intramuscular injections, the study seeks to provide
healthcare professionals with a legal perspective
and guidance regarding the progression of judicial
processes in such cases.

Material and Methods: Using the keyword
‘injection’ on the official decision search portal of
the Court of Cassation, decisions rendered by
the 12th Criminal Chamber were filtered, and 51
cases meeting our inclusion criteria between the
years 2015 and 2024 were examined. Despite
containing the keyword ‘injection’, cases unrelated
to intramuscular injections such as those involving
other types of injections or references to injection
in the context of machinery were excluded from the
study. Due to limited access to the full content of
the decisions related to intramuscular injections by
the 12th Criminal Chamber, certain data such as
sociodemographic characteristics (e.g., gender,
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age), follow-up treatment after symptom onset,
and various other case-specific details could not be
obtained.

Resutls: All of the cases examined were classified
under the offense of negligent injury. Upon reviewing
the decisions of the courts of first instance, it was
found that 47 cases resulted in acquittal, while
4 cases resulted in conviction. The 12th Criminal
Chamber of the Court of Cassation upheld 44 of
these first-instance decisions, reversed 5, ruled for
the suspension of the announcement of the verdict
in 1 case, and ordered a retrial in another. Among
the reversed decisions, it was observed that in two
cases where the first-instance courts had issued
convictions, the Court of Cassation acquitted the
defendants. In one case, the decision was reversed
due to a missing expert report, and in another,
because the physician failed to promptly refer the
patient.

Conclusion: Complications arising from
intramuscular injection therapy a method frequently
employed, particularly in emergency departments
have led to a significant caseload for the judicial
system. Simultaneously, this process contributes
to the professional burnout of healthcare workers.
As evidenced by the reviewed court decisions, the
vast majority of these cases were determined to be
complications rather than instances of malpractice.
In this context, criminal proceedings for the offense
of negligent injury are generally unwarranted. In
cases where preliminary evaluations conducted by
the Professional Responsibility Board conclude that
the incident constitutes a medical complication, the
initiation of legal proceedings should be avoided.

Giris

Tibbi malpraktis; saglik personelinin tip literaturiine
g0re kabul géren genel kaidelere, dikkat veya 6zen
noksanligi sebebiyle aykiri davranmasi seklinde
tanimlanabilir (1). Saghk meslek mensuplarinin
yaptiklari tibbi uygulamalar ‘izin verilmis risk’
kavrami cergevesindedir. izin verilmis risk dedigimiz
kavramin karsihgr ise komplikasyondur. Hekimlik
meslegi dogal olarak riskli bir meslek grubudur.
Yapilan tim tibbi mudahalelerde tip literattrinin
normal saydidi risk yani komplikasyon durumunda
saglik meslek mensuplari sorumlu tutulamazlar (4).
iletisim olanaklarinin ilerlemesiyle birlikte hatali
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yapilan tibbi midahalelere karsi halkin farkindaligi
artmis olmasi ve ¢ok yUksek miktarlarda tazminat
alma beklentisi dolayisiyla malpraktis davalari tim
dinyada artis gostermektedir (14). Amerika Birlesik
Devletleri’ nde 1990 yilinda hatali tibbi uygulamalar
nedeniyle agilan dava sayisi 2320 iken 2011 yilina
gelindiginde agilan dava sayisinin 88460’a ulastigi
gorilmektedir (15). Benzer sekilde Ulkemizde de
ciddi artis gértlmektedir. 2015-2021 yillari arasinda
Danigtay tarafindan sonuglandirilan  davalari
inceleyen bir calisma; 2015 yilinda secilen arama
sartlarina uyan dava sayisi 25 iken 2021 yilina
gelindiginde bu sayinin 225 oldugu yaklasik on
katlik bir artis oldugunu ortaya koymaktadir (16). Bir
baska calismada da hatali tibbi uygulama sebebiyle
Adli Tip Kurumu' ndan (ATK) 1990-2000 yillar
arasinda istenen goérls sayisi 653 iken, sadece
2013-2014 yillari arasindaki 2 yillik strecte bu sayi
1980 oldugu gézlenmektedir (17).

insan viicuduna yénelik yapilan tibbi miidahaleler
istklar  kapatip degerlendirdigimizde yaralama
sucunu ihtiva etmektedir. Ancak yapilan tibbi
mudahalelerde hukuka uygunluk sartlar saglanmis
ise bu sucun olusumundan bahsetmek mumkin
degildir. Tibbi mudahalenin  hukuka uygunluk
sartlar; saglhk meslek mensubu tarafindan
yapilmasi, endikasyon varligi, aydinlatiimig onamin
alinmis olmasi ve guncel tip biliminin verilerine
uygun hareket edilmesidir (5). Bu sayilan dért sart
saglanmis olmasi durumunda ise meydana gelen
zarar komplikasyon olarak degerlendirilerek saglik
meslek mensuplarina sug isnat edilemeyecektir.
intramuskdler (IM) enjeksiyon saglik calisanlari
tarafindan da siklikla uygulanmaktadir. IM
enjeksiyon cesitli kaslara yapilabilse de erigkinlerde
gunlik pratikte en sik gluteal bdlge tercih
edilmektedir. Bundan dolay! enjeksiyon sonrasi
en cok gérulen komplikasyon ise siyatik sinir ve
dallarinin  hasarlanmasidir. Bu hasarin boyutu
enjekte edilen ilaca ve enjeksiyon yerine gére
degismektedir (7). Kas icinde ilacin birikip kalmast ile
sonrasinda kronik agdri, apse, enfeksiyon, hematom,
nekroz, periostit gibi zararlar da enjeksiyon sonrasi
ortaya cikabilen komplikasyonlardandir. Siyatik
sinirde meydana gelen hasarlanma sonrasi ortaya
cikan ayakta agri, uyusukluk, disuk ayak gibi
hasarlar komplikasyonlarin en 6nemlisi oldugu
belirtiimektedir (8). Enjeksiyonun &nerilen bolgeler
disina yapilmasi veya enjekte edilen ilacin
kendine 6zgl olarak sinirde zedelenmeye sebep
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olabilecegi bilinmektedir. Kasektik insanlarda veya
cocuklarda oldugu gibi gluteal kasin ince ve gluteal
yag dokusunun az oldugu igin sinirde zedelenme
ihtimali yiksektir. Her sey kurallara uygun yapilsa
bile 6zellikle bazi analjezik ilaclar, antibiyotikler,
lokal anestezikler sinir digina yapilmis olmasina
ragmen yayilim yoluyla sinir hasarina sebep olabilir
(9,10).

IM enjeksiyona bagl olarak gériilen komplikasyonlar
nedeniyle acilmis olan ¢ok fazla yargi davasi
oldugu, bu davalarin cogunda da karar verilebilmesi
icin Adli Tip Kurumundan (ATK) ve Universitelerin
adli tip ana bilim dallarindan bilirkisi raporu istendigi
belirtimektedir (11). IM enjeksiyon saghk meslek
mensuplari igin tibbi midahalenin hukuka uygunluk
sartlarina uyulmadan yapilmasi durumunda ceza
davasi agisindan Turk Ceza Kanunu’nun (TCK) 89.
maddesinde dizenlenen taksirle yaralama sucunu
intiva edecektir. Bu sucun unsurlar ise hareket,
tipiklik, hukuka aykirilik ve kusurluluk durumudur
(13). Her IM enjeksiyon sonrasi meydana gelen
olayda bunlar taksirle yaralama sugu agisindan
degerlendiriimektedir.

Yapilan enjeksiyon sonrasi her ne kadar dogru yere,
dogru agi ile, dogru kisi tarafindan tim kurallara
uygun olarak yapilsa bile herhangi bir komplikasyon
gelistigi zaman hastalar enjeksiyonun dogru
uygulanmadigi iddiasiyla idari ve adli yargi yollarina
bagvurabilmektedirler. Bu calisma ile enjeksiyon
sonras! gelisen komplikasyonlara bagli acilan ve
ilk derece mahkemeleri tarafindan karara baglanip,
daha sonra temyiz edilip Yargitay 12. Ceza Dairesi
tarafindan tekrar degerlendirilen davalarin nasil
sonuglandigi ve bu temyiz degerlendirmesinde
intramuskuler enjeksiyon ile ilgili komplikasyon-
malpraktis ayrimi yaparken nelere dikkat edildigi
incelenerek, saglik meslek uygulayicilarina bu
husustaki hukuki surecin ilerleyisi hakkinda yol
gosterici olma amaglandi.

Yéntem

Bu calismada; Yargitay karar arama sitesinde
“enjeksiyon” anahtar kelimesi kullanilarak, 12. Ceza
Dairesi filtrelenerek 2015-2024 yillari arasinda
kriterlerimize uygun, Yargitay 12. Ceza Dairesi
tarafindan karara baglanan 51 dava incelendi.
“Enjeksiyon” anahtar  kelimesini  icermesine
ragmen IM enjeksiyon olmayan kararlar ile is
makinalarina dair enjeksiyon kavramlarinin oldugu
kararlar calismadan dislandi. Davalar incelenirken,
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enjeksiyonun yapildigi kurum, enjeksiyonu yapan
kisi, enjeksiyonun yapilma sebebi, enjeksiyonun
yapildigi bdlge, hangi ilacin enjekte edildigi,
enjeksiyon sonrasi sikayetlerin ne kadar slrede
ortaya ciktigi, ortaya cikan sikayet sonrasi EMG
cekilip cekilmedigi, sikayet bagh taksirle yaralama
sugu neticesinde ilk derece mahkemelerinin verdigi
kararlar, temyiz sonucu Yargitay kararlari, Yargitay
kararlarinda karsi oy olmasi durumu, bilirkisi rapor
sonuclari degerlendirilerek incelendi.

Calismanin bazi kisithliklari vardi. IM enjeksiyon ile
ilgili Yargitay 12. Ceza Dairesi’ ne iliskin karalarin
detayina dair erigsimlerin sinirli olmus olmasi
dolayisiyla cinsiyet, yas gibi sosyodemografik
Ozellikler, semptom sonrasi takip tedaviye iligkin
verilere ve dava ile ilgili diger ayrintilarin bir kismina
ulagilamamisgtir.

Tablo 1. Enjeksiyonun yapildid: yer

Veriler IBM SPSS Statistics version 26 kullanilarak
analiz edildi. Verilerin analizi ve kargilastirmali
degerlendirilmesi yapildi. Elde edilen bulgular tablo
seklinde sunuldu.

Bulgular

Bu calismada 2015-2024 yillari arasi Yargitay
12. Ceza Dairesi temyiz kararlarindan anahtar
kelimemizi ihtiva eden 51 karar incelendi. incelenen
kararlarin hepsi taksirle yaralama suguna aitti.
IM enjeksiyonun yapildigi birime gdére inceleme
yapildiginda %62,7" sinin (n=32) acil servisler
oldugu gézlendi (Tablo 1).

Hatali yapildigi iddia edilen enjeksiyon sonrasi
davalarin acildigr  kisiler incelendiginde %90’
Inin (n=46) hekim disi saglk personeli, %39,2’
sinin (n=20) de hekim oldugu gézlendi (Tablo 2).

Yapilan Yer n Yiizde
Acil Servis 32 %62,7
Yatakli Servis 8 %15,7
Aile Saghig1 Merkezi 3 %35.,9
Eczane 1 %2
Ozel Poliklinik 1 %2
Isyeri 1 %2
Poliklinik 1 %2
Bilinmiyor 4 %7,8

Tablo 2. Davanin agildig kisi

Davanin Acildip Kisi n Yiizde
Hemgire 21 % 41,2
Stajyer Hemgire 2 % 3,9
Acil Tip Teknisyeni 3 % 5,9
Saglik Memuru 3 % 5,9
Doktor 2 % 3,9
Eczac1 1 %2

Isyeri Hekimi 1 %2

Doktor ve Hemgire 15 % 29,4
Doktor ve Acil Tip Teknisyeni 2 % 3,9
Bilinmiyor 1 %2

Enjeksiyonun yapildigi kalga tarafina bakildiginda
ise; % 41,2’ sinin (n=21) sol kalgadan, % 31,4’ 4nln
(n=16) sag kalcadan yapildigi ayrica % 27,5’ inde
(n:14) dosyadan tespit edilemedigi goralda.

Tip Egitimi Dunyas! / Eylul-Aralik 2025 / Sayi 74

IM enjeksiyon yapilma nedenlerine bakildiginda
ise blyUk bir cogunlugunu gesitli agr sikayetinin
olusturdugu géraldi. Agr sikayeti %74,5’ ini (n=38)
olusturmaktaydi (Tablo 3).
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Tablo 3. Enjeksiyonun yapilma nedeni

Enjeksiyon Yapilma Nedeni n Yiizde
Agn 38 % 74,5
Akut Tonsillit 5 % 9,8
Soguk Alginlig 2 % 3,9
Kanama 1 %2
Boyun Tutulmast 1 %2
Bronsit 1 %2
Pnémoni 1 %2
B12 Eksikligi 1 %2
Halsizlik 1 %2

Enjeksiyon ile verilen ila¢ sorgulandiginda ise
“diklofenak” etken maddesini igerenlerin oraninin
%49,0 (n=25) oldugu gdzlendi. Ayrica % 9,8’ i (n=5)
ise agri kesici igne oldugu ancak ne ilag verildigi

Tablo 4. Tedavi i¢in verilen ilaclar

dosyadan tespit edilemedi ve % 27,4’ inde (n=14)
ise dosyadan ne ilag verildigi hi¢ tespit edilemedi
(Tablo 4). incelenen verilere gére IM enjeksiyon
sonras! sikayetler davalarin tamaminda hemen

IM Verilen llac n Yiizde
Dikloron 9 % 17,6
Diclomec 2 % 3,9
Voltaren 5 % 9,8
Dikloron ve Mucoril 7 % 13,7
Dikloron ve Buscopan 2 % 3,9
Novalgine 3 % 5,9
Clin 1 %2

Ampisid 2 % 3,9
Dodex 1 %2

Agn Kesici Igne? 14 %27,4
Bilinmiyor 13 % 25,5

ortaya ciktigi ve ayakta agri, uyusma, ustline
basamama gibi sikayetler oldugu goézlendi. Bu
sikayetler Uzerine incelen kararlardan %45,1’ inde
(n=23) EMG tetkikinin yapildigi ve siyatik sinirde
zedelenme oldugu goézlendi. Ancak % 54,9’ unda
(n=28) ise kararin igeriginde herhangi bir EMG
raporuna rastlanmadi.

IM enjeksiyon sonrasi taksirle yaralamadan dolayi
acllan davalarda ilk derece mahkemelerinin
verdigi kararlar deg@erlendirildiginde ise buylk bir
cogunlugunda %92,2’sinde (n=47) beraat verdigi
sadece %7,8'inde (n=4) mahkdmiyet karari verdigi
gozlendi. Mahkimiyet karari verdigi davalardan
birinde enjeksiyonu eczacinin yaptigi, digerinde
hamile kadina yanlis ila¢ yapildigi, diger iki kararda
ise sebep belirtiimedigi gérildu. Enjeksiyon sonrasi
acllan davalarda bilirkisiye basvurulmasi sonucu;
%96,0’Inda (n=49) yasanan olayin komplikasyon
oldugu, %4,0’Inda (n=2) ise yasanan olayin
komplikasyon olmadigi seklinde raporlandigi
gorilda. ik derece mahkeme kararlarina itiraz
edilerek gidilen temyiz kanun yolunda Yargitay
12. Ceza Dairesinin kararlari incelendiginde ise
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%86,3’linde (n=44) onama karari verirken %9,8’inde
(n=5) bozma karari verdigi gézlendi. Bozma kararlari
incelendiginde ise; iki kararda ilk derece mahkemesi
mahkamiyet verirken temyiz incelemesinde bilirkisi
raporu sonucu komplikasyon ciktidi icin Yargitay
mahkumiyet kararini bozdugu géruldd. Bir kararda
hekim enjeksiyon sonucu gelisen komplikasyonda
hemen sevk etmeyip hastayr gbézlemde uzun
sure beklettigi icin, diger bir kararda ise yanhs
enjeksiyon yapildidi icin, diger kararda ise bilirkisi
raporu eksik degerlendirildigi icin bozma karari
verildigi goéruldd. Ayrica bunlarin haricinde bir saglik
calisaninin enjeksiyonu uygulama pozisyonuna
uygun olamayacak sekilde hasta ayakta iken
yaptigi ve ilk derece mahkemesinin bunu yeterince
incelemeyerek beraat vermesi yonindeki kararini
Yargitay yargilanmanin yenilemesi yoluna gidilmesi
seklinde verdigi gértldi. Eczanede eczaci
tarafinda yapilan bir IM enjeksiyonda da ilk derece
mahkemesi mahkdmiyet verdigi, bilirkisinin uygun
olmayan yerde enjeksiyon yapiimasi dolayisiyla
olayin komplikasyon degil dedigi davada Yargitay
hikmin aciklanmasinin geri birakilmasina karar
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verdigi goézlendi.

Bilirkisi raporlari degerlendirildiginde ise incelenen
davalarin %94,1’inde (n=48) IM enjeksiyon sonrasi
yasanan olaylarin komplikasyon oldugu yoéninde
rapor hazirlandi§i gérildi. Birinde eczanede

Tablo 5. Bilirkisi raporlar: sonuclar:

eczaci tarafindan enjeksiyon yapildigi igin, bir
digerinde hatali enjeksiyon yapilarak gebe kadinda
dusuge neden oldugu icin komplikasyon degil karar
verildigi gézlendi. Bir dosyada da bilirkisi raporunun
eksik oldugu gérildu (Tablo 5).

Bilirkisi Raporu n Yiizde
Komplikasyon 48 % 94,1
Komplikasyon Degil 2 % 3,9
Bilirkisi Raporu Eksik 1 %2

Yargitay temyiz kararlarini bir kurul olarak inceler.
Bu incelmede heyetin ortak kararina katiimayan
Uyeler karsi oy olarak kararlara muhalefet serhi
dusebilirler. Bu calismada incelenen kararlarin %
15,7’ sine (n=8) muhalefet serhi dusuldugu gorildu.
Bu muhalefet serhlerinde ortak bahsedilen konu
ise enjeksiyon sonrasi yeterli tibbi arastirmanin
yapilmamis olmasi  érnegin MR  (Manyetik
Rezonans) goéruntilemenin yapilmamis olmasi
ve bilirkisi raporlarinda surekli ayni cumlelerin
sablon seklinde yazilmasi oldugu gorildiu. Son
olarak incelenen kararlar neticesinde yapilan IM
enjeksiyonlarin %9,8’inin (n=5) cocuklara yapildigi
ve %3,9 unun (n=2) kasektik yetiskin bireylere
yapildigi géraldi. Diger kararlardan bunlarla ilgili
veri bulunamadi.

Tartisma

Bu calismada IM enjeksiyon agisindan hakkinda
dava acilanlarin buydk bir kismini hekim digi diger
saglik calisanlarinin olusturdugu saptandi. Hatali
tibbi uygulamalar Uzerine yapilan c¢alismalarda
davalarin birinci sirada hekimlere ve ikinci sirada
ebe ve hemsirelere acildigi gértiimustar (18,19).
Calismanin literatirden farkli olmasinin nedeni
olarak, IM enjeksiyonu daha ¢ok hekim digi saglk
calisanlarinin uyguluyor olmasindan kaynaklandigi
dusundlda.

Bu calismada incelenen kararlarda her on
olaydan sekizinin hastanede acil servis veya
yatakl  servislerde  gergeklestigi  gosterildi.
incelenen 51 karardan sadece (i¢ tanesinde olay
aile sagligi merkezinde gerceklestigi gdzlendi.
Enjeksiyonlarin  yapildigir  kurumlar  Uzerine
Turkiye’ de yapilan calismalarda ¢ogunlukla saglk
kurulusunda yapildigr gézlenmistir (10,20). Kaya
ve arkadaslarinin yaptigi benzer bir ¢calismada her
on enjeksiyondan yaklasik dokuzunun hastane
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ortaminda yapildigi gésterilmistir (21). Sunulan
calismada literatur ile benzer bir orana sahip olup
destekler niteliktedir.

2003 -2013yillari arasinda Yiksek Saglk Surasina
basvurulan 107 adet siyatik sinir hasarina yoénelik
inceleme yapildiginda her on enjeksiyondan alti
tanesinin sol kalgaya yapilmis oldugu géruldu (22).
Bu calismada da buna benzer bir oran gdzikmekte
olup hangi kalcadan enjeksiyon yapildigi tespit
edilen kararlarda her on enjeksiyondan alti tanesinin
sol kalgadan yapilmis oldugu gézlendi.

Bu ¢alismada her on karardan yaklasik sekizinin
cesitli agri sikayetlerine bagl olarak IM enjeksiyon
yapildigi ortaya kondu. Bunun haricinde soguk
alginh@i, akut tonsillit, B12 eksikligi ve boyun
tutulmasi gibi nedenlerle de enjeksiyon uygulandigi
kararlarda gorildu. Kaya ve arkadaslarinin yaptigi
calismada IM enjeksiyonun sebebi sorgulandiginda
incelenen her on karardan yedisinin cesitli agrilara
bagli oldugu gdsterilmistir (21). Sunulan calisma

Kaya ve arkadaslarinin sundugu veri benzer
niteliktedir.
Bu calismada incelenen kararlarin yaklasik

yarisinda diklofenak etken maddesinin kullanildigi,
ilaclarin enjekte edildigi goézlendi. Ayrica her dért
dosyadan birinde yapilan ilacin tespit edilemedigi
distnuldigunde bu oranin daha yuksek olma
ihtimali mumkundur. IM enjeksiyon ile uygulanan
ilaclar deg@erlendirildiginde ratlar Gzerinde yapilan
calismada siyatik sinire ndrotoksik etkinin en
fazla diklofenak etken maddesinde oldugu
g0sterilmis (23). Baska bir calismada ise yapilan IM
enjeksiyonlarda diklofenak etken maddesine sahip
ilaclar her on hastanin yaklasik t¢iinde, bagka ilaclar
ile kanstiriidiginda ise her on hastanin yaklasik
altisinda siyatik sinire hasar verdigi goézlenmistir
(21). Literattrde gecen diger calismalar ve sunulan
calisma birbirini destekler nitelikte olup Ozellikle
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diklofenak etken maddesi ilaclar IM enjeksiyonda
kullanirken daha fazla dikkat edilmesi gerektigi
dusunulerek, uygulayicilara bunlar gbéz 6nlne
alinarak egitimler verilmesi gerektigi disunuldu.

IM  enjeksiyon sonrasi gelisen semptomlar
neticesinde siyatik sinir ndropatisinin tespitinde
EMG tetkiki ve sonuclar ile ilgili yapilan bir
calismada incelenen her dért karardan birisinde
EMG ile ilgili bulgulara deginildigi ve siyatik sinirin
cesitli dallarinda hasara neden oldugundan
bahsetmektedir (21). Bu calismada benzer
sekilde incelenen kararlarin yaklasik yarisinda
EMG ile ilgili bulgulara yer verilmis olup bunlarin
tamaminda siyatik sinirin ¢esitli dallarinda hasar
meydana geldigi gézlendi. Kararlar kendi i¢erisinde
degerlendirildiginde EMG tetkiklerinde gdzlenen bu
sinir noropatileri siklikla enjeksiyon ile uygulanan
ilaclarn diftizyon yolu ile yaylimasiyla gerceklestigi
goruldu. Cok nadir de olsa enjeksiyonun direk siyatik
sinire uygulandigi goézlendi. Enjeksiyon sonrasi
sikayetlerin ortaya cikis suresi degerlendirildiginde
bu calismada incelenen tim kararlarda hemen
ortaya ¢iktigi yoénindeydi. Bagska bir calismada
ise bu sure tamamina yakininda hemen iken ¢ok
az vakada ise ayni gun aksamina veya ertesi gin
sabahina kaldigi gésterilmektedir (21).

Enjeksiyon sonrasi meydana gelen semptomlar
nedeniyle ilk derece mahkemelerinde agilan
davalarda sunulan c¢alismada hemen hemen
tamaminda taksirle yaralama sugu acgisindan
degerlendirildiginde beraat ile sonuglandi. Baska bir
calismada ise ceza davalarinda her dért davadan
birinin taksirle yaralama sugundan mahkdmiyet
aldigini kalanin ise kusursuz oldugunu géstermistir
(24). Yapilan bagka bir calismada ise acilan ceza
ve tazminat davalarinin tamami de@erlendirildiginde
ilk derece mahkemeleri tarafindan her on davadan
Ugunde saglik calisanlari mahkim edilmistir (25).
Aktirk ve arkadaslarinin yaptigi calismada ise
incelenen ceza davalarindan her dért tanesinin gt
saglik calisanlari lehine sonuglanmigtir (26). Bir
baska ¢alismada da incelenen kararlarin tamamina
yakininda ilk derece mahkemelerinin beraat karari
verdigi gézlendi (21). Bu calismada yapilan diger
calismalar destekler nitelikte olup ceza alaninda
acllan ¢ogu davanin saglk calisanlari lehine
sonuclandigi gézlendi.

Bu calismada Yargitay 12. Ceza Dairesi tarafindan
incelenen taksirle yaralama iligskin ceza davalarinin
tamamina yakininda onama karari verirken sadece
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5 davada bozma karari verdigi gbzlendi. Yapilan
diger calismalar ile sunulan ¢alisma arasinda ciddi
fark gézlendi. Temyiz kanun yolu sonucu ilk derece
mahkeme karalarinin incelendigi bir calismada
her on ceza davasindan dérdinin onaylandigi
altisinin ise bozuldugu gdsteriimektedir (24). En
sik bozma nedeni bilirkisi raporlarinda eksiklik ve
bilirkisi raporlarinin celigkili olmasi gésterilmektedir
(24). Yapilan baska bir calismada ise Yargitay her
on ceza davasindan altisinda bozma karari verdigi
gérilmektedir (26). Kaya ve arkadaslarinin yaptigi
bir diger calismada ise Yargitay her on karardan
altisinda onama karari verdigi gozlenmektedir
(21). Bu farkin sunulan calismanin spesifik olarak
taksirle yaralama sugunu incelemis olmasi hukuk
davalarinin bu oranda bulunmamis olmasi oldugu
distnulda.

Bu calismada incelenen kararlarda gecen bilirkisi
rapor sonuglari degerlendirildiginde tamamina
yakininda bilirkisiler yapilan IM enjeksiyonlarin
komplikasyon  oldugunu  belirtmekte  oldugu
gbézlendi. Sadece bir tanesinde enjeksiyon
ile yanhs ilagc yapilmasi ve bunun sonucunda
gebeligin sonlanmasi nedeniyle olusan durumda
komplikasyon degil seklinde rapor verildigi
gozlendi. Ayrica Yargitay karalari incelendiginde
kararlara karsi olanlar muhalefet serhi yani karsi
oy koydugu gézlendi. Bu calismada her yedi
karardan yaklasik birinde muhalefet serhi oldugu
g6zlendi. Bu serhlerde bahsedilen konular ise
gelisen semptomlar sonucu MR tetkiki yapiimamasi
ve bilirkisi raporlarinda sablon cimlelerin surekli
kullanmasi oldugu géruldu.

Sonug

Hatal tibbi uygulamalara yonelik davalarin sayisi
Ulkemizde de cesitli sebeplerden dolayi giderek
artmaktadir. IM enjeksiyon sonucu siyatik sinir
hasarina bagh gelisen semptomlar neticesinde
acllan ceza davalarinda saglik meslek mensuplari
taksirle yaralama sucgu acisindan yargilanmaktadir.
Ancak gorulmektedir ki IM enjeksiyon sonucu bu
suca yobnelik yapilan yargilamanin neticesi karar
buyik bir cogunlukla su¢ olusmadigi yoéninde
olmaktadir. Bunun en énemli sebebi de IM olarak
uygulanan ilaglar uygulayicinin hi¢cbir kusuru olmasa
dahi yayihm vyoluyla siyatik sinirde harabiyete
sebep olarak semptomlara yol agmaktadir. Bu tar
davalar saglik meslek mensuplarinda hicbir kusur
olmamasina hatta 6zenle hareket etmesine ragmen
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hastalara ¢ekimser ve defansif yaklasmasina
neden olarak meslegini yapmakta zorluklara
neden olmaktadir. Ayrica IM enjeksiyonu en sik
uygulayan hemsire ve yardimci saglk personeli
gibi meslek gruplarinda bu alanda glncel ve yeterli
egitimlerin verilmesi gerekmektedir. Enjeksiyon
uygulamalarinda tibbi hatalarin en aza indirgenmesi
gerekmektedir. Bunlara ek olarak acil servislere
ve aile saghgi merkezlerine hastalarin surekli
enjeksiyon igin gereksiz olan basvurularin énlne
gecilmesi icin caydirici 6nlemler alinmasi ve halka
yénelik bilinglendirici faaliyetler il Saglik Mudarliikleri
ve bagl birimleri tarafindan yapilmasi etkili olacaktir.
Bu konuda saglik meslek mensuplarinin bagli
bulunduklari sendikalarin avukatlar da uyelerini
savunmakta olup bu alanda farkindaliklarini
artirmalan faydali olacaktir. Hekimler icin ise
Ulusal Cekirdek Egitim Programinda Temel
Hekimlik Uygulamalari girisimsel ve girisimsel
olmayan uygulamalar boélimunde IM, IV, SC,
ID enjeksiyon yapabilme becerinin dizeyi doért
olarak belirlenmistir. Tip fakultesi 6grencilerine bu
becerilere yonelik egitimlerin daha kapsamli hukuki
boyutlari ile anlatiimasi daha faydal olacaktir.
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