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nalitesi Arastirmalari

anabilmek epilepsi hastalar1 icin en
iklerden biridir.

1711

ra¢ kullanimimin yasaklanmasi hastanin
kososyal ve ekonomik durumunu etkiler

alarin nobetsiz olmaktan sonra en cok
ikleri sey araba kullanabilmek.

Nol Araba kullanmas yasaklanan hastalarin %701
araba kullanmaya devam ediyor.

Fisher etal Epi Res. 2000
Scmedding et al.1996



ileptik hastalarin yaptig1 kaza ilk kez
bildirilmis.

s llanmak icin ehliyet alma sart1
getirildiginde, epileptik hastalar
disarda birakilmas.

Bircok hastada AED’lerle n6betlerin

ontrol edilebildigi goriiliince konu
eniden ele alinmas.

40: Ingiltere’de nobetleri kontrol
altinda olan epileptikler ehliyet almaya
baslamas.

= 1949: ABD’ de ilk kez Wisconsin
eyalatinde 2 yi1l nobetsiz olan epilepsi
hastalarina ehliyet verilmeye baslanmais.

[=]



J

= 1956: 25 eyalet

= 1970:50 eyaletin hepsinde nobetleri kontrolda
olan epileptikler ehliyet alabilmeye baslamais.
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3 months
6 months
12 months

[ ] Flexible restriction



ABDUygulamalari

hastalarinin %57’sinin

ptik hastalari, resmi

lara bildirmele iyor.

Krauss et al Neurology, 2001

Krumholz, Mayo Cli Proc,2003



cok AB iilkesinde ise nobetsiz gecen
‘e 2 y1l olarak belirlenmis.

turalya : 2 y1l, ancak liberal bir
yaklasimi var.



Oovi et al J Travel Medicine 2000



SAGLIK BAKANLIGI
mel Saglik Hizmetleri Genel Midiirltgi

SAGLIK KURULLARINCA VERILECEK SURUCU OLUR

APORLARININ DUZENLENMESINE ESAS OLAN SAGLIK

[UAYENESINDE SURUCU ADAYLARINDA ARANILACAK
SAGLIK

RTLARI ILE MUAYENELERINE ILISKIN ESASLAR

MUAYENESI

inir Sistemi Hastalikla:

inir Sistemi ile ilgili gecirilmis lara bagh olarak ortaya ¢ikan uzuvlarin
alizileri (kontrol, koordinasyon ve denge acisindan), ara¢ kullanmasini ve trafik
gelleyecek sekilde ileri derecede bozuk olanlara, stiriicti belgesi verilmez Hafif

dugu mevcut olanlara, Noroloji uzmaninin kanaatine gore stirticii belgesi

Sinir Sistemi Hastaliklar:

ir Sisteminin etkilenmesi sonucu ortaya ¢ikan uzuvlarda parezi ve paraliziler
1 ve trafik gtivenligini engelleyecek sekilde ileri derecede ise siirticii belgesi
erecede gilicstizlugu varsa, Noroloji uzmaninin kanaatine gore stirticii belgesi

verilmez
verilebilir.
Iki ayag: felcli (parapleji), diger viicut fonksiyonlari normal olan sahislara H Sinif1 Siirticii
Belgesi verilebilir.

3) Epilepsi tesbitinde siiriicii belgesi verilmez.
Siipheli durumlarda klinik gézlem ve EEG tetkiki
dikkate alinir.



EP1epsiHastasina Ehliyet
Jerilmemesinin Amaci

1 basinda nobet gecirerek,
“ bagkalarmm hayatini

cak Eplleptlk astalarin cogu
aklamalara uymuyor ve nobet
irmesine ragmen araba kullanmaya
am ediyor.

Krauss et al Neurology 2001
Berg et al Neurology 1999



talar direksiyon basinda nobet
e, ciddi kaza riski altindalar.

1 calismalar cok az I‘ISk artis1 veriyor,
1larinda daha yiiksek risk bildirilmis,

artismali sonuclara bakilmaksizin, herkes
dan kabul edilen gercek nobete bagl:
kazalarin yol ve kamu giivenligi acisindan
tehdit olusturdugu ve 6nlenmesi gerektigi,



EPHEPSTNINN Ol Guvenligine etkisi

nedikal faktorlere bagls,
bun 037'si epilepsi nedeniyle
Imus( 1/ 675) Taylor,1995)

= Epileptik hastalarin yaptiklar1 kazalarin
% 11’1 nobetle iliskili
@ ( Krumholz, 1991)



A DT1eptik Hastalarin Araba
AN masi Halinde Risk Nedir

aki calismalar genellikle
inli, anectodal veya retrospektif.
ipileptik hastalar icin, genel
pulasyona gore, relatif risk artis :

UK calismasi: 1 yi1ldir nobetsiz olan
epileptiklerin kaza orani ,non
epileptiklerden farkl: degil

(Taylor et al, 1996)



NoBa Qll Kazalar Daha mi
| Agirdir

iddi kaza olasiliginda % 40

alite 2 kat fazla hesaplanmuas.
imarka calismasi: Yaralanmali kazalar 7 kat

@ Nobete bagli kazalarin %15i ilk n6ébette oluyor.

= Alkole bagli kazalar, epilepsiye bagli kazalara 30
kat fazla (Egli et al,1977)



ZplasngmnHesaplarken Hangi Kriterleri
AUllanmaliyiz

nilan ve en onemli nobet olasiligini
r: NObetsiz gecen sure:
tten eyalete degisiyor.

AB (lke
BD'de 3-12 ay _
Detsiz strenin 6-12 ay olmasi, kaza oranini diisuriiyor (Krauss)

ona’da yapilan ¢galismada nobetsiz surenin, 12 aydan 3 aya
irilmesi kaza oranini artirmamis.

detsiz gegen surenin uzamasi hasta uyumunu azaltiyor.

Sert kisitlamalar uygulayan ulkelerde, daha sik ve agir kazalar

rapor edilmis (Japonya)

= Kisalmasi kurallara uyumu arttinyor, sonucta kumulatif kaza riski
dusuyor.

Drazkowsky et al.
Mayo Clinic Proc 2003



syonda kaza riski: yillik % 10
asl. Epileptiklerde kaza riski

| Ulkeden baska bir calisma 1.75 milyon

dan 155°l nobet nedeniyle olmus.(10 yillik

review’i)

m Kaza riskinde cins onemli: kadin epileptiklerde
Kaza riski genel populasyonla ayni, normal
erkek suruculerden dusuk. Teenager erkekler
en kotd.




Kaza RiskKi
SSTTTISK yoktur
el Edilebilir Risk Nedir



SKIEAKIOT@Seizure free’” sure degil

r  RISK Faktorleri

rmede kotii gegmis
3 ayda alkol veya ila¢ kullanimi

yiye uyumsuz
al beyin lezyonu
tsiz gecen siireden sonra , sik nobetler
yatrik bozukluk.



BItimIu Risk Faktorleri

1 deprivasyonuna bagli nobetler

nis ve sadece auradan ibaret nobetler
r islevler ve bilinci bozmayan nobetler.
) ila¢ degisimine bagli nobetler.



nazawlasiligmin Hesaplanmasi
Chanes )i Occurrence Of a Seizure in The next Year:

COSY

anin araba surup suremiyecegini
obet olasiliginin hesaplanmasi.

3 olasiligini 3 faktér tayin ediyor:
<siyonda gecirilen zama
siyonda gecirilen nobetlerin sayisi

Nobetlerin % 50'si uykuda geliyor.
Insanlar gunde ortalama 45’ araba suruyor. Hayatinin
% 3U

Bu durumda hesaplanmis: 1/33 nobet direksiyonda
oluyor.

&




alen ndbetlerin % 50’si kaza

| an sonra ek risk orani
lusuyor. '



IBToTSIklet Suruculeri

- ndaki her nobet kaza ile

siiriictilerine gore 2.6 kat



de % 15

Aproximate deviation of the average of variables in the
occurnence of accidents and a proposal for acceplable
risk for people with epilepsy

In gimlerine
agisim: % 36

degiskenlik % 60

.24 yas alti grupta, 50-
64 yas grubuna gore
% 400-525 fazla




MICATIIATAC Suruculerti
rofesyonel Ehliyet

lileri
. m Giinde 8 saat

| direksiyonda geciyor
N (%20
‘servisi % Amator siriiciilere
tleri gore 7 kat fazla
al servisi = Amator sirticiiye
ileri gore 30 kat siki

" kurallar uygulanmali!
5 Aglir vasita

stirtictileri



BiCariArac Sirtculeri
perofesyonel ehliyet

ii olanlar, ABD’de bir ¢ok

O ]apohya: 5 yil ila¢ almaksizin, nobetsiz
donem.



=prieptikeEastalarin Resmi Makamlara
Bildiriimesi

direrek, durumunu resmi makamlara kendisinin
ik edilmeli.

onu
| durustluk ve guven iligkisini baltaladigi savlari var.

'edavi aksamasina nede
irimciliga yol agiyor .
erikan epilepsi dernegi kaldiriimasini oneriyor

1l mecbur tutanlar

D’ de 6 eyalet,

_ wyada 5 iilke

= Ancak kontrolsuz ndbetleri olan hasta araba kullanmakta
Israrliysa, kamu guvenligi agisindan, bildiriimesi gerekli hale
gelebilir.

Uymayan hastalar hakkinda cazai yaptirimlar uygulanabilir.
AB ulkelerinde yasal makamlara bildirme sorumlulugu kisiye ait.

Lee et al. Ann Emergency med.
Salinsky et al Epilepsia 2002 2002



lenmuniis ( CINE ptl rimlardan muaf

mi makamlara bildirip,



YETI N G280 maddesi; Saglik Meslegi
Vignsoplariimsucu Bildirmemest;

&1 sirada bir sucun islendigi

irti ile karsilasmasina ragmen,

umu yetk amlara bildirmeyen veya
hususta gecikme gosteren saglik meslegi

subu, bir yila kadar hapis cezasi ile

ndirilir.

meslegl mensubu; tabip, dis tabibi,
ebe, hemsire ve saglik hizmeti veren diger
kisilerdir

L= o



TCK Madde 279

Kamu gdérevlisinin sucu bildirmemesi

ESKI TCK 235. MADDE

MADDE 279. - (1) Kamu adina sorusturma ve kovusturmayi
gerektiren bir sucun islendigini goreviyle baglantili olarak
ogrenip de yetkili makamlara bildirimde bulunmay:! ihmal
eden veya bu hususta gecikme gosteren kamu gorevlisi, alti

aydan iki yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.

(2) Sucun, adli kolluk gorevini yapan Kkisi tarafindan
islenmesi halinde, yukaridaki fikraya gore verilecek ceza
ari oraninda artinlr.




Taurkt ('a79 Kar '

LUrn UeZa naiuinu

Hekimler ve Saghk Ortamma {liskin Maddeleri
Yorum, Oneri ve Elestiriler




b Gerekee - Yorum - Oneri - Bilgi
Onert-

5137 Zawih Tirk Ceza Kanunun I78. maddes genel olarak zucu
bldirmeme |, 279 maddede kamu grevliilenmin sucu bildirmemes,
280. maddede ise Saghk Personelimn  sucu  bilddomemest
duzenlenmmugtir. Adal=t Komusyonunda kabul edilen hali il= yazalagan
bu dizenlemerun Komuizvon tarafindan  kabul edilen madde
gerekcesinde * Devler eliyle iletilen zaghle kuruluglarnmda gdcev
vapan  saflhk  meslefi mensweplan,  kamu o gérevliisn sfaom
tazimaktadirlar. Bu kiglenn zucu bildirme yokiomlolofune avkan
davranmalan halinde, yukandaki madde hikmi uygulanacakir™
cimlest yer almakeadir. Bu durumda 280, madde kapsamimda sadecs
Szel zaghk kuruluzlannda calizan va da meslefiu serbest clarak wcra
eden saghk personel kalmaltadir.

Owza 765 zayih TCK'nda kamu gérevlizl olmayan vatandaglar wicn
ayry, kamu gérevlilen icin ayn ve kamu gorevlizl olsun va da olmasin
zaglik perzonel icin ayn bur Jizenleme vapilmugor. Jeklen 765 sayih
Eanunda wvar olan zilzle wzlenmekls buchkte 250, madde zaghk
alamunun gerekzmimlerine tamamen avlkan bir bricimde dazenlenmigtic.
Diizenlems, dncelikle kigilenn zaghgme koruma haklm ve kophk
haklarira 1hlal edici sonuclara vol agacakor. Ciinki doktora bagvuran
kamize zorunlu olarak saghfi de d@h cim bilglen  vermek
durumundadie. Aka halde dekeor dodru ramon koymakea ve gerekl
tedaviyr uygulamakea zorluk cekeceknor. Doktora bagvuran kapirun
tedavizrun sajlanraaz amact de verdif bulgiler “sur” kapzam igimds
olup dogrudan kigmun Gegirdigi we kigihk haklan de dghdir
Helamuin, zaghk perzonshnin sir saklama yakomlialign Anayasarun
17. wve Medem Kanunun 213 ve devarm maddelsrinde yer alan
hastamun  laphk  hakkiun  korunmazina yonelk  hikimlenn
sonucudur.

Chizenleme bu hali ile; Anayazamun 17. maddesine, Inzan Haklan
Evrensel Buldirgesiun 25. maddesinde yer alan herkesin tibbi bakim
haklkima sablup oldugu hikmine, Ekonomik, Toplumsal ve Kileirel
Haklar Uluzlar araz Sézlegmesimun 12, maddesmde ver alan herkezin
en yitksek bedenzel ve ruhzal zaglk standartlanndan yararlanenas
igin devletlerin hastabk halinde herkeze obbi hizmet ve bakim
zaglayacak keogullan yaratma vikimliligine, Avrmupa Toplumszal

TTB'nin yorumu

Anlagmasinm 13. maddesinde ver alan tibbi yardim hakkinmn etkin
bicimde kullanmasinm saglanmasma iliskin diizenlemeye, Birlesmis

Milletler Saglik Personelinin Roline Iliskin Tip Ahlaki Ilkelerinde
er alan “Yararlanan kisi kim olursa olsun tip ahlaki ile bagdasan tp
hizmetlerini yerine getirmekten 6tiirti bir kimsenin hicbir kosulda
cezalandirilamayacagna” iliskin diizenlemeye uyeun diismemekredir.
Ister kamuda ister serbest calissin biitiin saglik personeli yéniinden
765 sayili TCK'nin 530. maddesine paralel ve yukarida belirttigimiz
evrensel ilkelere 6zgiin bir diizenleme yapilmalidir.




AP aoplulugu Ulkelerinde

e degisiyor.



1ar1 mantikli bulacaklar
almak icin timitleri olacak

om Kanunsuz birsey yapmis olmanin sorumluluk ve
- suclulugundan kurtulacaklar

Sonnen ,1997



[Ik Nobetten sonra rekiirrens

@ (rest of the) year @ 36 months 0O first 3 months

F1G. 3. — When does recurrence take place if it occurs after
a first seizure ?

Berg et al 1991



Degisik Sayida Nobetlerde Rekiirrens
Riski

‘l || i |I 1l i

3 mo & mo

-\
!
-\

@ Many S 95% m 3S Hauser
O1SUntreated 55% 015 Berg
m 1S Treated 33% @ 1S ldiopathic

FiG. 4. — Remaining percentage recurrence risk for six dif-
ferent situations at 4 seizure-free intervals (S = seizures).






Klinik Durum Oneri

I1k Nobet

Provoke nobet 3 ay nobetsiz siire
Unprovoke nobet 6 ay nobetsiz siire
Unprovoke nobet, NM,EEG, MR 3 ay nobetsiz siire
normal

Epilepsi

Multipl nobet 1 y1l nobetsiz stire

Ozel durumlar
*16 yasindan sonra , tedavisiznobet ~ Ehliyet alabilir

yok

*Sporadik nobetler Ilk nobet gibi davranilir
*Bilinci ve motor fonk siyonlari

etkilemeyen nobetler 3 ay nobetsiz

*Pure nokturnal nobetler 2 yil

*Tedavi

*AED degisimi veya azaltilmasina 3 ay

bagli nobet

*Epilepsi cerrahisinden sonra 6 ay




Klinik durum

Oneri

[1k nobet

Provoke (bilinen ve onlenebilir
faktor)

2 y1l nobetsizlik Post tavmatik ve
post serebrit nobetler harig

5 yas sonrasi ilk unprovoke nobet

5 y1l nobetsizlik

Epilepsi

5 yas oncesi baslayan ve ila¢siz 5
yildir remisyonda olan nobetler

Ehliyet alabilir

5 yas sonras1 1 veya daha fazla n6bet

10 y1l noébetsizlik

Genel kosullar

AED’siz,

Uygun takipte

NM normal

Uyku ve uyaniklik EEG normal




TintKazalara etkisi

da genel populasyona gore

Taylor et al. INNP 1996



JEpONYadaEpilepsi ve Ehliyet

adar epilepsi hastalarinin ehiyet

] eptik hastalarin % 38-54 ii ehliyet sahibi.
astalarin % 57si 3 yi1ldir nobetsiz .

veya haftalik nobetleri olan hastalarin, 1/3ii
pa kullaniyor.

= Buna karsin 5 yildan fazladir, nébetsiz olan
hastalarin ehliyet sahibi olma orani % 57



| 'ada Epilepsi ve Ehliyet

2" de egistirildi. 2 yillik nobetsiz
e sonrasinda /hastalar ehliyet alabiliyor.

ece basit parsiyel nébeti olanlar, 1 yil
> jle baska nobeti yoksa, ehliyet alabiliyor.

ece nokturnal nobeti olanlar, 2y1l boyunca
giindiiz nobeti olmazsa, ehliyet alabiliyor.



=pilepsi ve Ehliyet

epilepsi,tedavi baslanmasindan
Dbetsizse ehliyet alabiliyor.

¢ kesimi sirasinda 3 ay ehliyete el konuluyor.

le bir nobette provokan faktorler ortadan
kmissa 3-6 ay sonra araba kullanmasina izin
liyor.

= Epilepsi veya izole n6betli hasta, profesyonel

ve toplu tasima araci kullanacaksa Syil ilagsiz
ve nobetsiz donem gerekiyor.

\




SONUC

alar1 tizerindeki, trafikle ilgili

yasaklamadan, belli bir siire nobetsiz olan
talarin ehliyet alabilmesi asamasina gelindi.

Kkonudaki yeni veriler ve bilimsel sonuglarin
s1ginda, tilkemizdeki uygulamalarin gozden
gecirilmesi ve daha esnek kurallarin getirilmesi
uygun olacaktir.

= Boylece hastalarimizin kural ve yasa dis1 isler
yapan kisiler olmasi 6nlenecektir.






- T.C.K.da “kabahat” olarak
olan ve tedavi edilen kisinin
i altinda kalacak olmasi halinde
kimin cekinme hakkini diizenleyen hiikme
re, daha agir ve kacinma hakk: olmayan
zenleme yapilmaktadir.

asta hakk: olan, ¢gizlilik kuralinin ihlali olan

durumda; T.CK. 49/2'ye gore kisa siireli
an hapis cezasi, 50.maddeye goOre para
cezasimna cevrilebilir ve 51.madde kosullar
varsa ertelenebilir olmakla birlikte, 1 yil hapis
cezasl1 hiikmedilebileceginden, haksizdir.




YENI TURK CEZA KANUNU’NUN
SAGLIK SEKTORU UZERINDE
ETKISH

Sadlik mesledi mensuplarinin sucu bildirmemesi

ESKI TCK 530. MADDE | MADDE 280. - (1) Gorevini yaptigi sirada bir sucun islendigi
yonuinde bir belirti ile karsilasmasina ragmen, durumu
yetkili makamlara bildirmeyen veya bu hususta gecikme
gosteren saghk meslegi mensubu, bir yila kadar hapis
cezasi ile cezalandirihir.

(2) Saghk meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi,
eczaci, ebe, hemsire ve saglik hizmeti veren diger Kkisiler
anlasilir.




L € pilepsiye baglh

pside 1/ 10000
5000/ 10000



ptiklerde kaza orani nObete baglh
egil normal populasyonun 2 kati,
onik hastaliklardan yuksek degil.
kardiyovaskuler hastaliklarda

a ayni oranda kaza yapihyor , ancak
yasal olarak onlara boyle siki
davraniimiyor.

pileptik n6bete bagh kaza orani cok
diisiik: % 0.02 -% 0.2

Ikole bagh Kaza: %31
enclerin yaptigi kaza orani: 24

= Arabada cep telefonu ile konusmak, kaza
riskini 4 kat arttinyor.

= Epileptik hastalarnn yaptiklan kazalarin
%10 -151 nObete bagh olusuyor.



larda olumlu kazalara
070’°l erkek.

'i_abetik ve Kardiyo vaskiuler kazalara
risanlarin cogunlugu > 50 yas

hkh kisilerin yaptig: kazalarin
unu < 25 yas erkekler olusturuyor.

Krauss et al Neurology, 2001



SPIEPLIKINODEL Sonucu Olusan Kazalarin
e 0zellikleri

rac kazasi
obet sirasinda oluyor.



Recurrence risk as a percentage of the total recurrence over
the observation period

After a number of seizures

After the first 3 months
At 6 months

At 12 months

At 24 months




Author Percentage

Beghi
Berg

Our compilation
No treatment (3 studies)
Treated (2 studies)




11% UNprovoke Nobet

gerekir

Schmedding, Acta neurol Belg,
2004.



]],g rovoke Nobet
Kompleks bir sorun

Alkol aliskalig:

Ila¢ kullanimu
Stress

= Uyku deprivasyonu
= Refleks epilepsi



nokturne

 degisikligine bagli n
1 neden olamiyacak nébetler (Bilinci ve

Kontrolu bozmayan) Basit parsiyel,
oilir provoke nobetler.

Kzala “en cok kompleks parsiyel nobetler
-sirasinda olusuyor.



.'|ka’da 2 yil.
landa ve irlanda da 1 yil.

ada sadece ‘awakening’ nobetleri olan
hastalarin araba kullnmasina izin veriliyor.



" ianisma Kurulu
lusturulmasr

nakamlara tavsiyelerde
rler hazirlamak i¢in

lgularda danis
rtlarin olusturu

nlik yapmak ve tibbi
as1 icin




ine’larda araba kullanma
liren en 6nemli kriter:

‘_ epsi ve ehliyeile ilgili alinacak
arlar icim bilimsel kanitlar ne yazik
1zla degil



» Yasa Maddesi:

Saglik meslegi mensuplarinin sucu bildirmemesi

MADDE 280. - (1) Gérevini yaptgr sirada bir sucun islendigi
yoniinde bir belirti ile karsilasmasina ragmen, durumu vyetkili
makamlara bildirmeyen veya bu hususta gecikme g&steren saglik
meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezast ile cezalandirilir.

(2) Saglik meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi, eczaci, ebe,
hemsire ve saglik hizmeti veren diger kisiler anlasilir.

» Ne Degisti:

-765 Sayili TCK'nun 530. maddesinde yer alan bildirim zorunlulugu
olan suclar “sahuslar aleyhinde” suclar ile simurli tutulmus iken, bu
maddede simirlama kaldirilnus biitiin suclar kapsama alinmustir.

-530. maddede vyer alan “bu ihbar kendisine yardim ettikleri kimseye
takibata maruz kilacak ahval miistesna olmak tizere” bicimindeki
siirlayict hitkme maddede yer verilmemis, tedavi edilen kisinin dahi
sug isledigi  yoniinde belirti var ise bildirim zorunlulugu
getirilmistir

-530. maddedeki sugun islenmesi halinde ®ngoriillen para cezasi
yerine tasarida bir yila kadar hapis cezasi dngérilmiis ve boylece
vaptirim oldukca agirlastirilmistir.
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