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ÖZET 

Yasa her intihar giriş imini adli yaka olarak kabul eder ve birtakım soruş tu•mala• öngörür. Bu çalış mada, yü-

rütülen bu soruş turmalardan ne gibi sonuçlar elde edilmiş  olduğ u araş tı rı lm ış  ve sonuçlar ta•tışı lm ış n•. 
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SUMMARY 

Every suisidal attempt has been accepted as a unique forensic case by law and necessary investigations are exe-
cuted acordingly. In this paper the results of investigations are examined and discussed. 
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Gİ RİŞ  

Ki ş inin istemli olarak ya ş am ına son vermesi (5)  diye 
tan ımlayabileceğmiz intihar, hemen hemen bütün ül-
kelerin yasalannda suç olarak kabul edilmektedir (2) . 

Ancak günümüze ait yasalar karma şı k bir mirastan 
türemi ş lerdir. İslam anlayışı  kiş inin kendi kendine 
kıyması n ı  en büyük günah (günah- ı  kebir) sayarken 
(1) , bat ı  dünyas ında da, örne ğ in 10. yüzy ı lda İngil-
tere'de intihar Tanr ı 'ya ve Kral'a kar şı  çok büyük bir 
hareket olarak kabul ediliyordu. İngiltere'de ancak 
1000 y ı lı  aş an bir sürenin sonunda United King-
dom's Suicide Act of 1961 ile hem intihar hem de ih-
tihar giri ş imi suç olmaktan ç ıkarı lm ış tı r (3) . 

Bugün, Türk Ceza Yasas ı  deneyenden çok onu eyle-
me kandı ran ve yardı mc ı  olan üzerinde durmaktad ı r. 
T.C.Y.'n ın 545. maddesine göre "birini intihara ikna 
ve buna yard ım eden kimse müntehirin vefat ı  vuku 
bulduğu takdirde" cezaland ınlır. Suçun söz konusu 
olabilmesi için ikna edilen ve yard ımc ı  olunan ki-
ş inin ölmesi koşulu vard ır. Çünkü giri ş im aşama-
sında kalan olgularda suç olu ş muş  say ılmamaktad ır. 

Yine birisini ihtihara "ikna" yeterli de ğ ildir, "yar-
dım" da edilmi ş  olmal ıd ı r, sadece "yard ım"da yeterli 
olmayacak, ki ş inin "ikna" edilmi ş  olmas ı  da gereke-
cektir (2) . 

Uygulamada, acil servislere ihtihar giri ş imi ile baş -
vuran her hasta mutlaka adli yaka olarak de ğ erlen-
dirilerek adli yaka dosyas ı  aç ı lır. Bu dosya aç ı ld ı -
ğı nda hekim, hastan ın hayati tehlikesinin olup ol-
madığı na dair bir geçici rapor haz ırlar. Eğ er hayati 
tehlike yoksa, acil servisin nöbetçi polis memuru ta-
rafından, olay ın olduğu bölgenin nöbetçi polis eki-
bine haber verilir, ekip doktordan izin alarak has-
tadan ifade al ır. Bu ifadede polisce önemli görülen 
noktalar varsa Cumhuriyet Savc ı s ı na haber verilir. 
Eğer hayati tehlike varsa hem bölge karakoluna, 
hemde Cumhuriyet Savc ı s ına haber verilir, ifade al-
maya görevli ekip yan ında Cumhuriyet Savc ı s ıda 
gelir. Hasta, bir hekim taraf ı ndan hayati tehlikesi bir 
ikinci raporla kald ı rı lmad ıkça acil servisten kendi is-
teğ i ile aynlamaz. Habersiz ayr ı l ı rsa, polis ekipleri 
tarafı ndan servise geri getirilir. 
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Adli yaka dosyas ına bu raporlar ın yan ı s ıra, acil ser-
viste hasta le ilgili yap ı lan bütün tetkik, konsültas-
yon ve anamnez'e, fizik muayene'ye ait notlar ı n ko-
nulması  gereklidir. Bundan hekim sorumludur. 

Görüldüğü üzere yasal yönden yürütülen i ş lemler, 
suisidal hastaya müdahaledeki klinik zorluklara ek 
bir takım yeni zorluklar olu ş turmaktad ır. Bu çal ış -
may ı  yapmaktan amac ımız da Türk Ceza Yasas ına 
göre intihar giri ş iminin suç olarak kabul edilmesine 
rağmen her intihar giri ş iminin adli yaka olarak ele 
al ı nmas ıyla yap ı lan soru ş turmalardan ne gibi sonuç-
lar elde edilmi ş  olduğunu araş tırmaktır. 

YÖNTEM 

T.C. Ankara Cumhuriyet Baş savc ı lığı  ile ilişki ku-
rularak 1.1.1992-30.5.1992 tarihleri aras ında 5 ayl ık 
bir dönem içindeki "Ba ş savc ı lık Dış  Nöbet Rapor-
ları " taranm ış  ve kay ı tlara intihar ve intihar giri ş imi 
olarak geçen vakalar ı n hazırl ık evrak numaralar ı  
saptanarak Ba ş savc ı lık arş ivinden kararlar incelen-
miş tir. Daha sonra bu kararlar üzerinden de ğ erlen-
dirmelere gidilerek sonuçlar %'ler halinde verilmi ş -
tir. 

BULGULAR 

Haz ırlık evrak numaras ı  saptanan 50 vakan ın 33 ta-
nesi karara bağ lanmış tı . Bu 33 vakadan 23 tanesi (% 
69) ölümle bitmi ş , 10 tanesi (% 31) ise giri ş im aşa-
mas ında kalm ış tı . 

Ölümle biten vakalar ın 2 tanesi (% 8.7) yüksek yer-
den atlama, 4 tanesi (% 17.4) ate ş li silah ve 17 ta-
nesi (% 74) ise kendini asma yoluyla idi. Vakaların 
14'ü (% 60.8) erkek, 9'u (% 39.2) ise kad ındı . 

Giri ş im aşamas ında kalan vakalann 1 tanesi (% 10) 
yüsek yerden atlama, 1 tanesi (% 10) kesici alet, 1 
tanesi (% 10) tiner içme, 7 tanesi (% 70) ilaç alma 
yoluyla idi. Vakalardan 4 tanesi (% 40) erkek, 6 ta-
nesi (% 60) ise kad ındı . 

Ölümle biten vakalarda ya ş  ortalamas ı  36.6, giri ş im 
aş amas ında kalan vakalarda ise ya ş  ortalamas ı  23.3 
idi. Ölümle biten ve giri ş im aşamas ında kalan va-
kalarda haz ırl ık soru ş turmalar ı  sonunda 3 çe ş it karar 
verilmi ş ti: takipsizlik karar ı , kovu ş turmaya yer ol- 

madığı na ili şkin karar, yetkisizlik karar ı . Adli ma-
kamlardan öğ renildiğ ine göre takipsizlik karar ı  ve 
kovu ş turmaya yer olmad ığı na ili şkin karar ayn 'an-
lam ı  belirtmekteydiler. Yetersizlik karar ı  ise suç 
Cumhuriyet Savc ı lığı 'n ın yarg ı  çevresi içinde ol-
madığı  zaman veriliyordu. 

Ölümle biten vakalarda 9 takipsizlik, 13 kovu ş tur-
maya yer olmad ığı na ili şkin karar ve 1 tane de yet-
kisizlik karar ı  verilmi ş ti. 

Giri ş im aş amas ında kalan vakalarda ise 2 takipsiz-
lik, 6 kovu ş turmaya yer olmad ığı na ili şkin karar ve 
2 yetkisizlik karar ı  verilmi ş ti. 

TARTIŞ MA 

Elde ettiğ imiz bulgulardan görüldü ğü üze e intihar 
giriş imleri kad ı n ve genç grupta yo ğunla makta ve 
intihar yolu olarak ilaç al ım ı  yeğ lenme teydi. Bu 
bulgular literatür bulgular ı  ile uygunluk göstermek-
tedirler (3,4) . 

Ölümle biten intihar vakalar ında ise y ş  ortalamas ı  - 
nın yükselmesi ve erkeklerin ön plana geçmesi yine 
literatür bulgular ı  ile uyumludur (3 '4) . 

intihar yolu olarak da as ı  yöntemi dikkati çekecek 
ölçüde (% 74) ön plana geçmektedi r  (4) .  

Çalış mam ı z ın as ı l amac ı , T.C.Y'na göre intihar gi-
ri ş iminin suç olarak kabul edilmemesine ra ğ men, 
her intihar giri ş iminin adli yaka olarak kabul edi-
lerek yap ı lan soru ş turmalardan ne gibi sonuçlar elde 
edilmi ş  olduğ unu belirtmekti. 

Say ı l ve arkadaş ları  çal ış malar ında (6)  1990 y ı lı  için-
de Ankara'da 9 hastanenin acil servis kay ı tları ndan 
toplam 1901 intihar giri ş imi vakas ı  saptam ış lard ı r. 
Bizim çal ış mam ızda 5 ayl ık bir dönem içinde sav-
cı lık kay ı tları na geçen tamamlanm ış  ve giri ş im aş a-
mas ında kalm ış  tüm intihar vakalar ı nı n say ı s ı n ı n 50 
olmas ı  vakalar ı n çok büyük bir oran ı n savc ı l ık ka-
yıtlarına geçmedi ğ ini ortaya koymaktad ı r. 

Kayı tlara geçen ve karara ba ğ lanm ış  olan 23'ü ölüm-
le bitmi ş , 10 tanesi giri ş im aş amas ı nda kalm ış  33 va-
kanın hiçbirinde de olayda kimsenin olas ı  bir kusur, 
kas ı t ve ihmali görüldü ğü gibi olaylarda intihara 

22 

pe
cy

a



intihar Olgusunun Adli Yönü Üzerine Bir Çal ış ma 
	

Özsan, Say ı ! Devrimei 

ikna ve yard ım etme suçunun unsurlann ın da bu-
lunmadığı  anlaşı ldığı ndan bu olaylar için kimse hak-
kı nda takibat yap ı lmas ına yer olmadığı na Ceza Mu-
hakemeleri Usulü Yasas ı 'nın 164. maddesi gere ğ ince 
karar verilmi ş tir. Yani ölümle biten intihar olaylar ı nı  
da içeren soru ş turmalar sonucunda hehangi bir 
sonuç elde edilmemi ş tir. 

SONUÇ 

Sağ lık sorunlan ile ilgili tüm yasalann 1917 y ı -
lındaki hali ile kalm ış  olas ı , pek çok konuda oldu ğu 
gibi, intihar olgusunda da i ş lerliğ ini yitirmi ş  gö-
rünmektedir. En kı sa zamanda sorunun ele al ınarak 
çağ daş  düzeyde yeniden düzenlenmesi bir zo-
runluluk olarak karşı m ıza ç ıkmaktad ı r. Böylelikle 

hasta ve hasta yak ınları  duyarl ı  bir dönemde ge-
reksiz h ırpalanmaktan kurtulurken, yarg ı  organlar ı  
da yersiz me şgul edilmekten kurtulmu ş  olacakt ı r. 
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