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Bu bölüm sonunda hemşireler;

1. Kanıt toplama için onay sürecini açıklayabilme
2. Çeşitli kanıt toplama bileşenlerini açıklayabilme
3. Kanıt toplama ile ilgili dokümantasyondaki ana hususları belirleye-

bilme
4. Gözetim zinciri sürecini açıklayabilme

GİRİŞ

Tıbbi bir adli tıp muayenesinin ve daha sonra delil toplamanın amacı, 
kolluk kuvvetlerine soruşturmaya yardımcı olabilecek detaylar ve ka-
nıtlar sağlamaktır. Çoğu zaman, delil toplama, cinsel saldırıya uğrayan 

Kanıt toplama, adli hemşireliğin kilit bir yönüdür ve kanıtların 
bozulmasını önlemek için fiziksel kanıtların korunmasını içerir. 
Genellikle cinsel saldırı durumlarında yapılır ve cinsel saldırı de-
netçisi hemşire tarafından tamamlanır. Bununla birlikte, cinsel 
saldırı denetçisi hemşire her zaman temin edilememektedir ve acil 
servislerde, yoğun bakım ünitelerinde ve ameliyathanelerde çalışan 
hemşirelerin, çeşitli hasta popülasyonlarından kanıt toplamak için 
adli ilkeleri kullanmaları gerekebilir. Bu husustaki temel prensiple-
rin anlaşılması, kanıtların bozulmasını sınırlar ve korumayı teşvik 
eder.
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rehberliği elde etmenize olanak sağlayacaktır. Kanıtların toplanma-
sında ve adli tıp hemşirelikte empatik yaklaşım nihai yol gösterici 
ilkedir.
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