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OZET
Amac:

Travma kavrami icerisinde sa-
yilan terorizm, kitleler Uzerin-
de en ylksek psikolojik etkiye
neden olabilecek sekilde ta-
sarlanmis bir savas bicimidir.
Turkiye'de terorle micadele
yaklasik otuz yildir sirdiril-
mektedir. Calismamizda teror-
le micadele sirasinda yarala-
nan askeri personelin saglik
kurulu raporlari incelenerek,
ozellikle psikiyatrik tanilari
acisindan degerlendirilmeleri
amaclanmistir.

Yontemler:

Calismada Ankara Atatirk
Egitim ve Arastirma Hastane-
si Saglik Kurulunca 01.01.2007
ile 01.01.2011 tarihleri arasin-
da dizenlenen ozlrli saglik

kurulu raporlari retrospektif ola-
rak incelenerek, terorle micadele
sirasinda yaralanan olgular trav-
ma sonras! stres bozuklugu aci-
sindan degerlendirilmistir.

Bulgular:

Calismaya dahil edilen olgularin
yas ortalamasi 30,67+5,94 tiir. Oy-
kileri incelendiginde olgularin en
sik %63 oraninda mayin patlamasi
sonucu yaralandigi bilgisine ula-
sildi. Olgularin 17inde (%12) tek
veya her iki gozin kaybi varken,
olgularin 58’inde (%63) bir veya
birden fazla ekstremitede ampu-
tasyon yapildigi tespit edilmistir.
Psikiyatrik muayeneleri sonucun-
da olgularin 20 (%21,7)'sinde bir
hastalik tanisi konuldugu, olgu-
larin 6'sinda travma sonrasi stres
bozuklugu saptandigi gorilmis,
72'sinde (%78,3) ise herhangi bir
psikopatolojiden bahsedilmemis-
tir. Raporlar sonucunda olgula-
rin %53,18+21,27 oraninda 0zUrlu

oldugu belirtilmistir. Olgular-
dan psikiyatrik hastaligi olan-
larla 6zur orani arasinda orta
dizeyde (r=0,25) pozitif yonli
ve anlamul bir iliski saptanmistir
(p=0,016).

Sonuc:

Teror saldirilari sonucunda olu-
san yaralanmalar onemli derece-
de fiziksel ve mental kisittanmaya
neden olmaktadir. Savas travma-
sina maruz kalmis olgularin ge-
rek tedavi planlamasinda gerek
saglik kurulu raporlari dizen-
lenmesinde olgularin travma
sonrasi ruhsal rahatsizliklarinin
da goz oninde bulundurulmasi
son derece onem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: savas trav-
masi, ozurlulik, travma sonrasi
stres bozuklugu, adli psikiyatri
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ABSTRACT
Objective:

Terrorism is considered in the con-
cept of trauma and it is a form
of war designed as to have the
highest psychological impact on
the massess. Turkey is challeng-
ing with terrorism for almost 30
years. The aim of this study was
to examine the health commis-
sion reports of the handicapped
individuals who had been injured
during war period in terms of
psychiatric diagnoses.

Methods:

We evaluated health commis-
sion reports (n=92] of the disa-
bled people prepared by Ankara
Ataturk Training and Reseach
Hospital Health Care Commi-
sion between 01.01.2007 and
01.01.2011 through the param-

eters of psychiatric diagnoses
and and post-traumatic stress
disorder, respectively.

Results:

In this study mean age was
30.67+5.94. Majority of cases
were injured by mine explosion
at the rate of 63%. There was
eye lost injury [single/double)
in 11 [12%) of the cases while
amputation (one-more extrem-
ity] was identified in 58 [63%).
On the other hand psychiatric
examinations evaluated and 20
(21.7%)] of the subjects were
diagnosed with a psychiatric
disease, while post-traumatic
stress disorder was found in 6
and no psychopathology was
mentioned in 72 (78.3%). All the
results of the reports evalu-
ated and 53.18%+21.27% of
the cases were detected to be
handicapped. A positive and sig-
nificant correlation (correlation

coefficient=0.25] was found be-
tween the subjects with a psy-
chiatric disorder and the dis-
ability rate is (p=0.016).

Conclusion:

Terrorism attacks lead injuries
resulting with significant physical
and mental deterioration. Accurate
diagnosis of post-traumatic stress
disorder is extremely important in
treatment and health commission
reports for the cases exposed to
the war trauma.

Key words: war trauma, disability,
post-traumatic stress disorder, fo-
rensic psychiatry
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GIRIS

Travma sonrasi stres bozuklu-
gu, kisinin travmatize edici stre-
sOre maruziyeti veya bu stresoru
duymasi, gérmesi sonucu ortaya
cikar. Travma kavraminin cok
genis bir tanimi olmakla birlikte
toplumsal siddeti, terorizmi, Gl-
kelerarasi savasi, i¢c savasl, ula-

sim kazalarini ve dogal afetleri
de icermektedir (1).

Terorizm, Kitleler Uzerinde en
yuksek psikolojik etkiye neden
olabilecek sekilde tasarlanmis
bir savas bicimidir (2). Savaslara
katilmanin psikiyatrik hastalik
gelismesi icin risk olusturdu-
gu belirtilmistir. Savasa katilan
kisilerde en sik gorilen ruh-
sal hastaligin travma sonrasi
stres bozuklugu (TSSB) oldugu
ifade edilmistir. Erkeklerde en
stk TSSB nedeninin catismaya
maruziyet oldugu ifade edil-
mistir (1). Meydana gelen trav-
manin siddeti ile TSSB gelisimi
arasinda anlaml bir iliskinin
varligi vurgulanmistir (3,4). Bu
kisilerde %30 oranlarinda TSSB
gelisebilmektedir (5). Olgular-

S
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da TSSB ile birlikte kacinma,
alkol madde bagimulligr, sal-
dirgan davranislar hatta kendi
kendine zarar verme gibi du-
rumlar goriilebilmektedir (6).

Yapilan calismalarda; saldirilar-
da fiziksel yaralanma olusma-
sinin veya kisinin bir yakininin
oliminin TSSB gelismesi icin
risk faktorl oldugu belirtilirken,
yaralanmanin kalici olmasinin
énemi vurgulanmistir (7-9).

Turkiye'de terorle miucadele
yaklasik otuz yildir surduril-
mektedir. Ancak terdrle mu-
cadele sirasinda yaralanmis
askeri personel oérnekleminde
psikiyatrik degerlendirme ice-
ren calismaya rastlanmamistir.
Calisma bu yonuyle ilk calisma
olma ozelligi tasimaktadir.

Calismamizda terdrle miica-

dele sirasinda vyaralanan ve
sakatlanan askeri personelin,
saglk kurulu raporlari ret-
rospektif olarak incelenerek
ozellikle psikiyatrik tanilar
acisindan degerlendirilmeleri
amaclanmistir.

MATERYAL VE
METOD

Calismamiz  Ankara Atatirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi
Egitim Planlama ve Koordinas-
yon Kurulunun izni ile yapilmis-
tir. Calismada Ankara Atatlirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi
Saglik Kurulunca 01.01.2007 ile
01.01.2011 tarihleri arasinda
dizenlenen ozirld saglik ku-
rulu raporlari retrospektif ola-
rak incelemeye alindi. Terorle
muicadele sirasinda yaralanan
ve maluliyet derecesinin be-
lirlenmesi amaciyla basvuran
92 olgu calismaya dahil edildi.
Calismaya dahil edilen olgular
psikiyatri klinigine ayaktan bas-
vuran olgulardi. Olgular sadece
muayene edilmis olup herhangi
bir tanisal test kullanilmamis-
ti. Olgular; cinsiyet, yas, dogum
yeri, basvuru yili, olay oykisd,
ozur orani ile i¢c hastaliklari, ge-
nel cerrahi, kulak burun bogaz
hastaliklari, goz hastaliklari,
noroloji, ortopedi ve psikiyatri
bolimlerince konulan teshisler
acisindan degerlendirildi.
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Sekil 1: Olgularin yasadigi yerlerin bolgelere gore dagilimi

Tablo 1: Olgular yaralanma ve rapor diizenlenme tarihleri

Rapor yili
Olay tarihi
1990-1995 1(%1,1) 1(%1,1) 2 (%2,2) 6 (%6,5) 10 (%10,9)
1996-2000 7 (%7,6) 8 (%8,7) 4 (%4,3) 1(%1,1) 20 (%21,8)
2001-2005 9 (%9,8) 6 (%6,5) 3 (%3,3) 1(%1,1) 19 (%20,6)
2006-2010 5 (%5,4) 11 (%12,0) 25 (%27,1) 2 (%2,2) 43 (%46,7)
Toplam 22 (%23,9) 26 (%28,3) 34 (%36,9) 10 (%10,9) 92 (%100)
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Istatistiksel yéntem olarak tanim-
layici istatistikler ve spearman
korelasyon testi kullanilmistir.

Veriler ortalama () standart sap-

ma, frekans dagilimi yiizde olarak
sunulmustur. Istatistiksel anlam-
Llik degeri p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen olgula-
rin tamami erkek olup yaslari 20

ile 48 (ort:30,7+5,9) arasindadir.
Olgularin yasadigi bélgeler ince-
lendiginde Tirkiye'nin tim bol-
gelerinden oldugu gorildi (Sekil
1). Olayin meydana geldigi tarih
araliklari ile dizenlenen raporla-
rin yillara gore dagilimi Tablo 1'de
sunulmustur. Olgularin oykileri
incelendiginde en sik %63 oranin-
da mayin patlamasi sonucu yara-
lanma bilgisine ulasildi.

Psikiyatrik muayeneleri sonucun-
da olgularin 20 (%21,7)'sinde bir

Tablo 2: Olgularin psikiyatrik hastaliklari

Tani

Saglam

Yaygin anksiyete bozuklugu

Post travmatik stress bozuklugu

Depresyon

Obsesif kompulsif bozukluk

Toplam

hastalik tanisi konulmusken, 72
(%78,3)'sinde herhangi bir psiko-
patolojik tani konulmadigi goz-
lenmistir (Tablo 2J.

Olgularin muayeneleri sonucun-
da raporda belirtilen diger klinik
tanilar Tablo 3’te sunulmustur.

Raporlar sonucunda tim vicut
ozur orani %15 ile 95 arasinda
olup ortalama %53,1+21,2 ora-
ninda ozirld oldugu belirtilmis-
tir (Tablo 4). Olgulardan psiki-
yatrik hastaligr olanlarla o6zir

orani arasinda orta dizeyde
(r=0,25) pozitif yonlu korelasyon
saptanmistir (p=0,016).
‘ n ‘ %
72 78,3 TARTISMA
. a7 Calismamizda, olgularda tespit
6 65 edilen sekellerin yliksek oranda
' fiziksel kisitlilik ile ilgili oldugu
5 5,4 gorulmuistir. Olgularin tama-
minda muayene sonucunda en
1 11 az bir kalici sekel durumu tespit
edilmistir. Olgularin %12'sinde
92 100
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gormenin tamamen kaybedil-
digi, %63’linde bir veya birden
fazla ekstremite amputasyonu
oldugu gorildi. Dort olgunun
ise paraplejik vaziyette oldugu
belirtilmisti. Bu durum calis-
manin yapildigi orneklemdeki
fiziksel arazin boyutlarini ortaya
koymaktadir. Ancak olgularin
sadece %21,7'sinde psikopato-
loji tespit edilmistir.

Olgularin 6 (%6,5)'sinda TSSB
tanisi konulmustu. Savaslara
katilmanin psikiyatrik hastalik
gelismesi icin risk olusturdugu
bilinmektedir. Savasa katilan kisi-
lerde en sik gorilen ruhsal hasta-
ligin TSSB oldugu ifade edilmistir.
Bu calismalarda meydana gelen
travmanin siddeti ile TSSB geli-
simi arasinda anlaml bir iliskinin
varligi vurgulanmistir (3,4).

Tablo 3: Olgular icin konulan tanilarin branslara gore dagilimi

Bolimler ve Tanilar ‘ n ‘ %
Ortopedi ve Travmatoloji
Amputasyon (Bir ve daha fazla ekstremite) 58 63,1
Hareket Kisitlilig 23 25,0
Parapleji 4 4,3
Goz Hastaliklari
Goz kaybi 11 12,0
Gorme sorunu 5 5,4
Noroloji
Kuvvet kaybi 11 12,0
Sinir hasari 11 12,0
Parapleji 4 4,3
Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Isitme kaybi 6 6,6
Zar perferasyonu 1 1,1
Genel Cerrahi
Abdominal cerrahi (rezeksiyon iceren) 7 9,8
ic Hastaliklari
Nefrektomi 1 1.1
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Abeyasinghe ve ark.nin Srilanka’da
bizim makalemizdekine benzer
bir grupta yaptiklari calismada;
18-49 yas arasi savas sonrasin-
da ekstremite kayiplari ve spi-
nal kord yaralanmasi olan 96
hastada %41,7 oraninda TSSB
tespit etmislerdir (7). Katilim-
cilarin %70’inde sosyal, mesleki
ve diger alanlarda uyum sorunlari
yasadiklarini belirtmislerdir (10).
Calismamizda olgularin %6,5’inde
TSSB tanisi kondugu gorilmis
olup bu oran diger calismalardan
oldukca diistiktiir. Bu durum tlke-
mizde askerlige yiiklenen misyon
ve gorev sirasinda yaralanmanin
toplum goziindeki degeri, sagla-
nan sosyal destek, aile baglarinin
giicld olmasi ile aciklanabilece-
gi gibi saglik raporu diizenleyen
hekimin ayni zamanda rutin mu-
ayene hizmetleri sunmasi sonu-
cunda yeterli zaman ayirmadan
bu olgulari degerlendirmesi so-
nucu da olusmus olabilir.

Graham ve ark.nin irlanda’da
teror eylemleri sonrasinda ya-
ralanan askerlerde yaptikla-
ri calismada TSSB orani %67
olarak belirtilmistir (11). Viet-
nam savasina katilan askerler
ile Afganistan’da konuslanmis
Amerikan askerlerinde yapilan
iki ayri calismada %30 oranin-
da TSSB tanisi konmustur. Bu
calismaya katilan askerlerin
herhangi bir fiziksel yaralan-
maya maruz kalmadigi bil-
dirilmistir (4,12). Kilpatrick ve
Resnick’in yapmis olduklari ca-
lismada prevalans oranini sid-
detli savas alani ile karsilasan
askerlerde %34,5-%38,6 olarak
saptamislardir. TSSB orani ya-
ralanan askerlerde %42,9, ey-
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lem hem yasami tehdit ediyor
hem de yaralanma varsa %59,2-
%65,9 bulunmustur (13).

Ulkemizin giineydogu bolge-
sinde gorev yapmis olan ve
hastaneye basvuran askeri po-
pilasyonda yapilan bir calisma-
da olgularin %20’sinde major
depresyon, %20’sinde ise klinik
gozleme dayanarak sizofreni ta-
nisi konmustur. Daha nadir ola-
rak agorafobi, sosyal fobi, panik
bozuklugu ve diger anksiyete
bozukluklari gérulmustir (14).
Essizoglu ve ark.nin bir terdrist
saldiri sonrasinda yaptigi calis-
mada patlamada fiziksel olarak
yaralanan askeri personel ol-
mayan 18 olgunun 8'inde birinci
ay sonunda TSSB varligini ortaya
koymustur. Calismada fiziksel
yaralanma varligi, olmayanlara
gore TSSB gelisiminde anlaml
bir farkliik olusturmustur (10).

Yapilan calismalarda travma
sonrasinda sosyal destegin olup
olmamasi psikiyatrik hastalik ge-
lismesinde risk faktori oldugu
ifade edilmistir (15,16). Travma
sonrasinda gicli sosyal destek,
savasan birligin birbirine bagliligi,
birlikte catisti§i arkadasindan ve

komutanindan memnun olma
savas deneyiminde yasanan
travmanin olumsuz sonuclarini
azaltmaktadir (7,17,18).

Oziirli olgulara taninan hak-
lardan faydanlanilmasi rapor
sonucunda belirtilen 0zir ora-
ni ile belirlenmektedir. Oziirli
haklarindan faydalanilmasinda
ozur oraninin %40 ve Ustiinde
olmasi dnem tasimaktadir. Ca-
lismamizda olgularin %71,7'sin-
de 6zir oraninin %40'in Ustiinde
oldugu belirtilmistir. Bu oranin
artmasi elde edilecek sosyal
haklari etkilemektedir. Calis-
manin istatistiksel analizlerin-
de herhangi bir psikiyatrik tani
konulmasinin rapor sonucun-
da verilen ozir oranini anlaml
(p<0,05) sekilde arttirdigi ortaya
konmustur. Abeyasinghe ve ark.
nin calismalarinda travma mag-
durlarinin bakim hizmetlerinin
verilmesinde maddi destegin
onemine degdinilmis ve olgula-
rin psikiyatrik etkilenimlerinin
onemi vurgulanmistir (7).

Calismaya dahil edilen olgu-
lar 20 ile 47 yaslari arasinda
olup, tamaminin erkek olmasi
Turkiye'de zorunlu askerlik yasi

Tablo 4: Oziir oranlari

Oziir Orani (%)

<40 31 33,7
41-60 30 32,6
61-80 19 20,7
>81 12 13,0
Toplam 92 100

ve cinsiyet ayrimindan kaynak-
lanmasi ile aciklanabilir (19).
Kerimoglu ve ark.nin 2001 yilin-
da yaptiklari calismada, atesli
silah yaralanmasina maruz ka-
lan askeri personelin yas ortala-
masinin 23+2 oldugu, olgularin
tamaminin erkek oldugu tespit
edilmistir (20).

Olgularin yasadigi bolgeler aci-
sindan bakildiginda, hemen he-
men dlkenin bitin bolgelerini
iceriyor olmasi terdrle mica-
delede meydana gelen yaralan-
malarin tim toplumu etkiledigi
ve magdur ettigi gorilmektedir.
Turkiye'nin siklikla belirli bir
bolgesinde meydana gelen teror
olaylarinin, tlkenin tim cogra-
fi bodlgelerini kapsayan birey-
sel, ailesel, sosyal ve ekonomik
magduriyete neden oldugunu
dislnlyoruz.

Calismamizin kisitliliklari ola-
rak; retrospektif bir calisma
olmasi yaninda travma sonra-
sinda kisilerin tibbi 6zgecmisi-
ne iliskin ayrintili tibbi kayitlara
ulasilamamasi ve tibbi 6zgecmi-
sinde gecirilmis psikiyatrik has-
taliklarin kayit altinda olmamasi
gosterilebilir.

SONUC

Terorist saldirilar sonucunda
gelisen maliliyet onemli de-
recede fiziksel ve mental ki-
sittanmaya neden olmaktadir.
Travma sonrasinda; altta yatan,
gizlenen, dile getirilmeyen trav-
ma izlerinin aciga cikartilmasi
ve bunlara miuidahale edilmesi
bluylik onem tasimaktadir. Bu
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durumun tespitinde gerekli go-
rintileme, tani testleri yapil-
malidir. Ayrica bu olgularin mu-
ayenelerinde psikiyatrik taninin
konulmasi icin yeterli zaman
ayrilmalidir. Kesin taninin ko-
nulabilmesi amaciyla gerekirse
birden cok psikiyatrik goriisme
ve hasta yakinlariyla gorisme-
ler yapilmasi saglanmalidir. Bu
olgularin tedavilerinin etkin se-
kilde saglanmasi amaciyla &zel
rehabilitasyon merkezlerinin ku-
rulmasi 6nem tasimaktadir. Ba-
kim surecinde ailelerin ve bakim
verenlerin yasadiklari zorluk goz
onunde bulundurularak gerek-
li maddi destegin saglanma-
si hem ailelerin ruh sagliginin
korunmasinda hem de terorle
miucadele gazilerinin daha fazla
travmaya maruz kalmamasi icin
gereklidir. Savas travmasina ma-
ruz kalmis olgularin saglik ku-
rulu raporlari dizenlenmesinde
olgularin travma sonrasi ruhsal
rahatsizliklarinin da g6z onlnde
bulundurulmasi son derece 6nem
tasimaktadir. Boylece hem savas
magdurlarinin  hak kayiplarinin
onlenmesi hem de bu olgulara
yonelik rehabilitasyon program-
larinin gelistirilmesinde saglik
profesyonellerine ve politika olus-
turuculara yol gosterici olacaktir.
Ayrica bu konuda yapilandirilmis
gorisme iceren prospektif calis-
malara ihtiyac duyulmaktadir.
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