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Sug, yalnizca hukuki bir ihlal dedgil; biyolojik, psikolojik ve sosyal etmenlerin etkilesimiyle sekillenen karmasik bir
olgudur. Bu calismada sug davranisinda, cezaevinde ve tahliye sonrasi siiregte psikopatolojinin roli, giincel
literatlir baglaminda incelenmektedir. Psikotik bozukluklarin, kisilik bozukluklarinin, duygudurum bozukluklarinin,
madde kullanim bozukluklarinin ve zeka geriliginin su¢ davranisi ile iliskisine dair literatiirde tutarli sonuglar
bulunmaktadir. Psikopatoloji sugun dogrudan nedeni olarak dedgil, bireyin sug davranisina ydnelik riski artiran bir
faktér olarak degerlendiriimektedir. Ozellikle madde kullanim bozukluklari, komorbid psikiyatrik bozukluklar,
yUksek psikopati puanlari ve yiiksek diirtisellik su¢ davranisi agisindan ciddi risk faktorleri olarak 6ne gikmaktadir.
Hikumlilerde psikiyatrik tani oranlarinin genel topluma kiyasla belirgin diizeyde yiiksek olmasi adli sistemde tani,
tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerinin 6nemini ortaya koymaktadir. Bununla birlikte cezaevindeki ve tahliye
sonrasindaki ruh saghigi hizmetlerinin yetersizligi, suc tekrarini artirabilmektedir. Literatiirde sugun énlenmesi ve
suc tekrari oranlarinin azaltiimasinda; bitlncdl, bireysellestirilmis ve etkili psikososyal miidahale programlarina
olan gereksinim isaret edilmektedir. Bu alanda yapilacak yeni galismalarin, bilimsel temelli politika gelistirme
sirecine katki saglayabilecegi dngorilmektedir.
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ABSTRACT

Crime is not merely a legal violation, but a complex phenomenon shaped by the interaction of biological,
psychological, and social factors. This study examines the role of psychopathology in criminal behavior, during
incarceration, and the post-release period within the framework of current literature. Consistent findings in the
literature indicate a relationship between criminal behavior and psychotic disorders, personality disorders, mood
disorders, substance use disorders, and intellectual disability. Psychopathology is considered not as a direct cause
of crime, but as a factor that increases an individual's risk of engaging in criminal behavior. In particular, substance
use disorders, comorbid psychiatric conditions, high psychopathy scores, and high impulsivity emerge as
significant risk factors for criminal behavior. The markedly higher prevalence of psychiatric diagnoses among
incarcerated individuals compared to the general population underscores the importance of diagnosis, treatment,
and rehabilitation services within the criminal justice system. However, the inadequacy of mental health services
both during incarceration and after release may contribute to increased recidivism. The literature highlights the
need for holistic, individualized, and effective psychosocial intervention programs to prevent crime and reduce
recidivism rates. Future research in this field is expected to contribute to evidence-based policy development.
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Giris

Suc, devletlerin veya otoritelerin yasa disi saydigi ve karsiliginda cezai bir yaptinmi olan eylem olarak
tanimlanabilir (Akbas 2024). Sug davranisi; sadece hukuk diizeninin ihlal edilmesi dedgil, bireyin biyolojik
yatkinliklari, psikolojik siirecleri ve sosyal gevresinin kesisiminde gelisen ¢ok katmanli bir olgudur (Nergiz
ve Isikh 2021). Geleneksel kriminolojik kuramsal yaklasimlar uzunca bir siire sugu, sosyoekonomik
faktorlerden ve firsat yapilari Gzerinden temellendirerek agiklamistir. GliniimUzde ise psikiyatri, nérobilim
ve kriminoloji gibi alanlarin multidisipliner calismalarinda, bazi psikopatolojilerin su¢ davranisiyla
istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi oldugu ortaya koyulmustur (Deniz 2017, Ayar ve Ayar 2021). Buna karsin
psikopatoloji tanisi almis birgok kisi su¢ davranisinda bulunmadan hayatini sirdiirebilmektedir. Dolayisiyla

saptanan bu iliski nedensellikten ziyade risk faktori olarak degerlendirilmektedir.

Literatlirde ozellikle psikotik bozukluklar, kisilik bozukluklar, duygudurum bozukluklar, alkol-madde
kullanim bozukluklari (AMKB) ve psikopatinin sug davranisinin ortaya gikmasinda etkili olabildigi yoniinde
bulgular vardir (Stone 2007, Baillargeon ve ark. 2009, Flérez ve ark. 2019, Balcioglu ve ark. 2021, Edberg ve
ark. 2022). Ayrica psikopatoloji, hiikiim almis bireylerde cezaevinde gegirilen siireci ve tahliye sonrasi
toplumla yeniden bitlinlesme siirecini zorlastirabilmektedir. Bu da sug¢ tekrar (recidivism) riskini
artirmaktadir (Wallace ve Wang 2020, Zhou 2024). Ancak psikopatoloji ve ceza adalet sistemi arasindaki
etkilesim bununla da sinirli kalmamaktadir.

Psikiyatrik bozukluklari olan bireyler, siddetin ve sucun faili olmakla iliskilendirilmelerinin yaninda
magduriyet oranlarinda da dikkat cekmektedir. Ciddi psikiyatrik bozukluklari olan bireylerin siddete ve suca
maruz kalma oranlari, genel toplum oranlarina kiyasla belirgin diizeyde yiiksek bulunmustur (Khalifeh ve
ark. 2015, Bhavsar ve Ventriglio 2017). Bazi psikiyatrik bozukluklarin tani kriterleri geregdi bireylerin toplum
normlarina uyumunda, kisilerarasi iliskilerinde ve diirtli kontrolinde bozulmalarla karakterize olmasi, fail
ve magdur olma risklerini artiriyor olabilir. Ayrica gérece “saglikl” potansiyel faillerin, bu bireylerin biligsel
islevlerinde, davranis kontroliinde ve davranislarin sonucuna yénelik 6ngoriinin bozulmasini firsat olarak
gorebilir. Dolayisiyla maddur ya da azmettirilen olarak psikiyatrik bozukluklu bireyler segiliyor olabilir. Hem
magdur hem fail olmaya yonelik risklerinin ylksek bulunmasi, bu bireylerin kirilgan gruplarda
degerlendirilmesi ihtiyacini vurgular niteliktedir.

Adli sisteme girmis psikiyatrik bozukluk tanili bireylerde su¢ ve akil hastaligi odak noktalar olabilmektedir.
Suc davranisina sebep olabilen diger risk faktorleri cezaevi ve tahliye sonrasi slrecte psikososyal destek
uygulamalarinda siklikla gz ardi edilir (Skeem ve ark. 2011). Bu risk faktorleri goz ardi edilerek psikopatoloji
ve sug¢ arasinda dogrudan bir neden sonug iliskisi oldugu varsayimi, bilimsel arastirmalarda
desteklenmemektedir. Ancak bu varsayim ceza adalet sisteminde dnyargili bir yaklasim olusturarak ayni
sucu islemis psikiyatrik bozukluk tanili bireylerin, tanisi olmayan bireylere kiyasla daha uzun sirelerde

hapsedilmesine bile sebep olabilmektedir (McNiel ve ark. 2005).

Tirkiye'de ve diinya genelinde hikimll sayilar giin gegtikce artmakta ve oldukga 6nemli bir konu haline
gelmektedir. World Prison Brief (2025) verilerine gore Tiirkiye'de cezaevinde bulunan kisi sayisi 403.060a
ulasmis olup, bu rakam ilkeyi Avrupa'da ikinci, diinya genelinde ise altinci siraya yerlestirmektedir.
Tirkiye'de ve diinyadaki adli sistemlerinin birgogunda hapis cezasi, bireyi su¢ davranisi karsisinda
yaptirima maruz birakmanin yani sira rehabilite ederek topluma yeniden kazandirma amaci tasir (Artuk ve
Alsahin 2016). Rehabilitasyonun ise en dnemli bileseni ruh saghdi calismalari olarak ele alinabilir.

Adli sistem ruh saghgr politikalan gelismislik dizeyi gibi faktdrlerden etkilenerek {ilke bazinda
degisebilmektedir (McLeod ve ark. 2020). Tiirkiye'de ve ABD, Kanada, ingiltere gibi iilkelerde sug isleyen
psikiyatrik bozukluk tanili bireyleri hapsetmek yerine rehabilitasyona yonlendiren uygulamalar vardir
(Edwards ve ark. 2020, Resmi Gazete 2004b). Benzer sekilde Danimarka, Almanya, Portekiz, Ukrayna ve
Arnavutluk gibi Glkelerin ceza kanunlarinda da akil hastaligi bulunan kisiler cezalandiriimaz (Yilmaz 2018).

Tirkiye'de Tiirk Ceza Kanunu (TCK) 32. madde akil hastaliginin ceza sorumluluguna etkisini diizenler (Resmi
Gazete 2004b). Yargilama siirecinde bu bireyler psikiyatrik hastaliklarina, davranislarini yonlendirebilme
becerising, isledigi fiilin hukuki anlam ve sonuglarini algilayabilme yetenegine dair saglik kurulu raporu igin
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ilgili saghk kuruluslarina yonlendirilirler. Mahkemeler, sunulan saglk kurulu raporunu dikkate alarak
yargilama yapmaktadir.

TCK 57. maddesinde akil hastaligi tanisi ve fiil- akil hastaligi iliskisi dogrulandigi takdirde mahkemelerce
ceza yerine koruma ve tedavi amaciyla akil hastaligina 6zgi gtvenlik tedbirlerine karar verilebilecegi
hiikmi yer almaktadir (Resmi Gazete 2004b, Yilmaz 2018). Bu karar dogrultusunda bireyler yiiksek glivenlikli
adli psikiyatri hastanelerine génderilerek gézlem, koruma, takip ve tedavi sirecine alinir. Siirecte bireylerin
ilac takibine ek olarak butiincll yaklagimla psikososyal miidahaleler, sosyal ve sportif faaliyetler, giinlik
yasam becerilerine dair calismalar da yapilmaktadir. Birey, hastanenin saglik kurulunca tehlikelilik
durumunun ortadan kalktigina veya 6nemli diizeyde azaldi§ina dair raporu mahkemeye gdnderilerek
mahkeme karariyla serbest birakilabilir. Ancak takibinin dizenli yapildigi durumda riskin arttigi tespit
edilirse tekrar hastaneye yatisinin saglanmasi gerekliligi de diizenlenmistir (Resmi Gazete 2004b, Yiimaz
2018). Hukuk, tip ve psikoloji alanlarinin bu dogrultuda multidisipliner olarak ¢alismasi, yargilama siirecinde
ve tedavide atilan adimlarin dogrulugunu pekistirir. Hem birey hem toplum icin verilecek dogru kararlarin
temelini olusturur.

Psikiyatrik bozuklugu olan bireylerin tamami ceza ehliyetinden yoksun degildir. Dolayisiyla hapis cezasi
alanlar da bulunmaktadir. Akil hastaligl bulunanlarin ceza infaz siirecleri Ceza ve Glvenlik Tedbirlerinin
infazi Hakkinda Kanun'da (CGTIHK) (Resmi Gazete 2004a) diizenlenmistir. Buna gére; saglik kurulunun
raporu dogrultusunda cezanin infazi geriye birakilarak hikimll ilgili saglk kuruluslarinda tedaviye
gonderilebilir. Saglik kurulu kararinda buna gerek gorilmedigi takdirde ceza infaz kurumunun bu bireylere
tahsis edilen bolimiinde ceza infaz ettirilir (Resmi Gazete 2004a).

Akil hastaligi bulunan ve bulunmayan tim mahkimlara yonelik Tlrkiye'de kapall ceza infaz kurumlarinda
ruh saghgr hizmetleri sunulmaktadir. Bunlar; bireysel, aile ve grup c¢alismalarini kapsamaktadir.
HikUmlilerin bu calismalara katiimi zorunlu tutulmamakla beraber “iyi hal uygulamalari” kapsaminda tesvik
edilmektedir. Ornegin bagimliliklara ydnelik grup calismasi olan SAMBA (Sigara, Alkol ve Madde Bagimlilig
Tedavi Programi) uygulanmaktadir. Ayrica bireysel ve aile gorlismeleri de yapilarak biitlinciil bir yaklasim
kullanilir (Resmi Gazete 2004a). Tahliye sonrasi ise psikotik bozukluklar ve bipolar bozukluk gibi agir kronik
ruhsal hastaliklara sahip bireyler Toplum Ruh Saghigi Merkezi'ne yonlendirilir. Bu hizmetlerin teorik alt yapisi
glc¢li bulunmasina ragmen uygulamalarin etkililigine ve erisilebilirligine yonelik bir c¢alismaya
rastlanmamistir.

Benzer sekilde Birlesik Krallik'da STAIR (Screening, triage, assessment, intervention, reintegration) modeli
kapsaminda hlkimlller; ruh saghgina yonelik tarama, dnceliklendirme, degerlendirme, midahale ve
yeniden entegrasyon sireclerine dahil edilir. Ancak modelin uygulanmasinda ve etkililiginde yetersizlik
gorlimektedir (Forrester ve Hopkin 2019, Simpson ve ark. 2022). Buna karsin ABD'nin Oklahoma eyaletinde
ise Re-Entry Intensive Care Coordination Teams (RICCT) programi uygulanir. Bu, Oklahoma'da
hapishaneden tahliye edilen bireylerin topluma yeniden entegrasyonunu desteklemek icin olusturulmus
cok yonll bir destek programdir. Bireyler, tahliyeyi takiben programa dahil edilerek barinma, is bulma,
saglik hizmetlerine erisim gibi konularda desteklenmektedir. Bu kapsamda psikiyatrik bozuklugu olup
programa katilan bireylerde yeniden hapsedilme oranlar kayda deder diizeyde diismistlr (Oklahoma
Department of Mental Health and Substance Abuse Services 2023).

Yirlrlikteki adli sistem ruh saglig politikalarina ragmen diinya ¢apinda cezaevlerindeki bireylerin ruh
saghg sorunlari normal popiilasyona kiyasla oldukga yliksektir (Caynak ve Kutlu 2016, Fazel ve ark. 2016,
McLeod ve ark. 2020). Bulgular, bitiincll yaklasimla uygulanan psikososyal destedin sug¢ oranlarini
disirebilecegini gdstermektedir. Ancak artan hikimli sayilariyla hizmetlere erisimin sinirlandigina ve
programlarin etkililiginin distiglne isaret edilmektedir. Bu baglamda psikopatolojinin roliini anlamak;
ihtiyac duyulan etkili dnleyici ve tedavi edici politikalari gelistirmeye temel olusturacaktir. Ayrica hem bu

bozukluklarla yasayan bireylerin psikolojik iyilik haline hem de toplum giivenligine fayda saglayacaktir.

Bu derlemenin amaci; dzellikle ulusal literatiirde calismalarin sinirl oldugu sug davranisinda, cezaevinde ve
tahliye sonrasi siirecte psikopatolojinin roliind ilgili giincel literatir baglaminda multidisipliner olarak
incelemek ve tespit edilen sinirliliklara yonelik 6neriler sunmaktir. Ayrica bu sireglerdeki ruh saglig
hizmetlerinin yeterliligi, erisilebilirligi ve bu alandaki glincel uygulama modelleri de ele alinarak, hem birey
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hem toplum diizeyinde etkili politikalarin gelistirilmesine katki saglanmasi amaclanmaktadir. Bu derleme
ayrica, mevcut literatiir gergevesinde psikopatolojinin su¢ davranisinda, hapis cezalarinda ve tahliye
sonrasi slreclerdeki roliini analiz etmeyi, tespit edilen sinirlamalari ele alan dneriler sunmayi ve adli ruh
saghg hizmetlerinin pratikteki etkinligini ve erisilebilirligini degerlendirmeyi amaclamaktadir. Sonug
olarak, bu calisma hem bireysel hem de toplumsal diizeyde etkili politikalarin gelistiriimesine katkida

bulunmayi hedeflemektedir

Suc Davranisinda ve Cezaevinde Psikopatoloji

Suc davranisinin ortaya ¢ikisinda psikopatoloji; bireyin duygusal, bilissel ve davranigsal iglevlerini bozarak
toplumsal normlara uyum becerisini azaltan ¢ok boyutlu bir risk olarak ele alinabilir. Bunun yani sira
psikiyatrik bir tani olmaksizin ¢cocukluk déneminde ortaya ¢ikan davranim bozukluklari, istismar/ihmal
oykusu, travmatik yasam olaylari da su¢ davraniginin ortaya cikisinda rol oynayan psikolojik risk
faktorlerindendir (Schnittker ve ark. 2012, Van Dorn ve ark. 2012, Edens ve ark. 2015).

Cocukken suc islemis olmak, yetiskinlikte tekrar sug isleme riskini yiikseltmektedir (Cabuk 2022).
Tirkiye'de suga siiriiklenen gocuklarin (SSC) neredeyse yarisinda bir psikiyatrik bozukluk saptanmistir.
Bunlar sikligina gore sirasiyla dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB)(%14,2), zeka geriligi (%6,4),
davranim bozuklugu (%5.9), anksiyete bozuklugu (%%4.9) ve AMKB (%2,5) olarak tespit edilmistir (Eyiiboglu
ve Eyliboglu 2018). Benzer bir calismada da SSC'larin %40nda DEHB, %30'unda ise davranim bozuklugu
%33 zeka geriligi saptanmistir (Kiligaslan 2022). Cocukluk déneminde psikiyatrik bozukluk, egitim ve zeka
dizeyi, su¢ gecmisi olan akran ve aile ¢evresi, diisik sosyoekonomik diizey, AMKB gibi belirtecler su¢
davranisina yonelik yliksek riske isaret edebilmektedir (Karatas ve ark. 2020, Kiligaslan 2022). Bu risklere
yonelik tarama ve kapsamli psikososyal midahalelerin su¢ davranigini  azaltabilecegi
dederlendirilmektedir.

Suc davranisi sonrasi hiikim alarak cezaevine giren bireylerde psikiyatrik bozukluklar ilk defa ortaya
cikabilmekte veya mevcut bozukluklar siddetlenebilmektedir. Cezaevinde psikiyatrik bozukluklarin
yayginhgini artiran baslica etkenler; gegmis ruhsal hastalik dykisu, travmalar, komorbidite, sosyal izolasyon
ve tehdit algisi gibi bireysel ve cezaevine 6zqii gevresel stresdrlerdir. Ozellikle kirlgan gruplar (kadin, gocuk,
LGBTI+, yash) bu risklere daha acik konumdadir (Fazel ve Seewald 2012, Routh ve ark. 2017, Favril ve ark.
2020, Amil ve ark. 2021, Mazher ve Arai 2025).

Hikumlilerde psikiyatrik bozukluk prevalansina dair farkli calisma sonuclari bulunmakla beraber normal
popiilasyona kiyasla 6nemli élglide yliksek oldugu bulgusu tutarlidir (Caynak ve Kutlu 2016, Fazel ve ark.
2016, Rebbapragada ve ark. 2021). Tirkiye'de Kaya ve arkadaslarinin (2004) calismasinda mahkdmlarin
nikotin bagimhhgr dislandiginda %58'inde herhangi bir psikiyatrik bozukluk tespit edilmistir. Caynak ve
Kutlu (2016) ise hiikimlilerin %41,2'sinin psikopatolojik belirtilerinin yiiksek/¢ok yiliksek oldugunu
bildirmistir. Bu oran Birlesik Krallkda %40,3 olarak, iran'da ise %434 olarak tespit edilmistir
(Sepehrmanesh ve ark. 2014, Bowler ve ark. 2018). Calisma sonuglari farkli (ilke ve kiiltiirlerde mahk{mlarin
yariya yakininin ruh sagli§gi sorunlari yasadigini gostermektedir. Bu bulgular, su¢ davranisinda
psikopatolojinin roll olduguna isaret etmekle birlikte, cezaevi kosullarinin da bireylerin ruh sagligina

olumsuz etki ederek bozukluklarin gelismesine yol agabildigini distndirmektedir.

Halle ve arkadaslari.(2020) normal popiilasyonda yaptigi calismada psikiyatrik bozukluklari olan ve olmayan
bireylerde su¢ ve siddet davranislari arasinda anlamli bir iliski olmadigi bulgusuna ulagmistir. Calismanin,
tanilama strecinde ozbildirim dlcekleri kullanmasi ve 6rneklem sayisinin oldukga sinirl kalmasi gibi
metodolojik yonden eksiklikleri bulunmasina ragmen cezaevi popiilasyonu ve psikiyatrik olgularla yapilan
calismalarin bulgular (izerinde yanllik olusturabildigine dikkat cekmesi yon(yle oldukca degerlidir.

Bu derleme kapsaminda yalnizca psikotik bozukluklar, kisilik bozukluklari, AMKB, duygudurum bozukluklari
ve zekd geriligi incelenecek olmasina ragmen sug¢ davranisinda ve cezaevi popllasyonunda
psikopatolojinin roll bunlarla sinirl dedildir. Anksiyete bozukluklarinin, travma sonrasi stres bozuklugunun
(TSSB) ve DEHB'nin suc davranisinda rolii oldugunu ve cezaevi popiilasyonunda yliksek prevalansa sahip
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oldugunu isaret eden galismalar bulunmaktadir (Andreoli ve ark. 2014, Young ve ark. 2015, Di Lorito ve ark.
2018).

Bu bulgular degerlendirildiginde, cezaevi ortaminin heniiz tanilanmamis ve yeterli tedaviye erisememis
coklu psikiyatrik riske sahip bireyleri de icine alan bir kurum oldugu anlasiimaktadir. Bu sebeple adli
sistemin sadece cezalandirici degil, ayni zamanda tani, tedavi-rehabilitasyon islevi tagimasi gerekmektedir.
Ayrica literatilrde, sug davranisi ile psikopatoloji arasindaki iliskinin nedensel degil, cogunlukla risk temelli
oldugu vurgulanmaktadir. Bu nedenle yalnizca psikiyatrik faktorlere odaklanan yaklasimlar, sug davranigini
anlamakta yetersiz kalacaktir. Cezaevinde tanilanan psikiyatrik bozukluklarin bireyin ge¢cmis yasam
deneyimleri, egitim dizeyi, sosyal destek sistemleri ve hizmetlere erisim olanaklari ile birlikte
dederlendirilmesi gerekmektedir.

Psikotik Bozukluklar

Psikotik bozukluklar, bireyin gerceklik algisini bozarak distince, algi, duygulanim ve davranis isleyisinde
ciddi bozulmalarla seyreden ciddi ruhsal hastaliklardir. Psikotik bozukluklara sahip bireyler tarihte uzunca
bir slredir su¢ ve uyumsuz davraniglarla iliskilendirilerek damgalamalara maruz kalmistir. Bu da hem
bilimsel hem toplumsal diizeyde dnyargilar tretmistir. Psikotik bozukluklarin su¢ davranisiyla iligkisini
destekleyen arastirmalar bulunmakla birlikte psikotik bozukluklara sahip bireylerin biyik bir kisminin adli
sistemle kesisimi olmadan hayatlarini siirdlirdiigii g6z ardi edilmemelidir (Deniz 2017, Kulkara ve ark. 2020).

Tiirkiye'de yapilan calismalarda bu iliskiye dair drnekler bulunmaktadir. inan ve ark. (2018) yaptiklari
calismada su¢ davranisi sonrasinda akil hastaligi gerekcesiyle ceza ehliyeti degerlendirmesine konu olan
adli psikiyatrik olgulari incelemislerdir. Olgular arasinda en yaygin taninin %42,5 ile sizofreni oldugu ve
7%13,1inin atipik psikoz tanisi aldigi bildirilmistir. Ayrica bu grubun biyik bir kisminin ciddi suglara karistigi
saptanmistir. Benzer sekilde Bolu ve ark. (2014) ise askerlik siirecinde sug isleyen olgularin genelinde %13,8,
ceza ehliyetine konu olan grupta ise 7%61,9 oraninda psikotik bozukluk saptamistir.

Tirkiye'de dogrudan cezaevi popllasyonunda psikotik bozukluk oranlarini inceleyen galismalar oldukca
sinirlidir. Kaya ve ark. (2004) bu orani yalnizca %1 olarak bulmustur. Bu oran, toplumdaki psikotik bozukluk
oraniyla uyumlu olmakla beraber cezaevi populasyonundaki literatir bulgularindan daha disUktir. Bunun
sebebi, arastirmanin yapildi§i dénemde psikotik bozukluklara sahip bireyleri ilgili kurumlara sevk etmenin
daha erisilebilir olmasi ve 6rneklemin sinirli olmasi gibi faktdrlerle agiklanabilir. Yapilacak glncel prevalans
calismalarinda artmig hikimli sayilar geregi teshis ve sevk uygulamalarinda yasanabilen aksakliklarla
daha ylksek oranlar gorilebilecegi degerlendiriimektedir.

Tablo 1. Hiikiimlilerde psikiyatrik bozukluklarin yayginligi
Bozukluk Grup Prevalans Kaynak
Psikotik Bozukluklar Genel %1 - %6,9 Kaya ve ark. 2004, Baranyi ve ark. 2019, Fo-
vet ve ark. 2020
Kadin %3,9 Fazel ve Seewald 2012
Erkek %3,6 Fazel ve Seewald 2012
Yash %5,5 Di Lorito ve ark. 2018
Duygudurum Bozukluklari Genel %29,2 Kaya ve ark. 2004
Geng %15 Guilherme ve Moreno 2024
Depresyon Genel %36,9 Bedaso ve ark. 2020
Kadin %14.1 Fazel ve Seewald 2012
Erkek %10.2 Fazel ve Seewald 2012
Yagsl %28,3 Di Lorito ve ark. 2018
Bipolar Bozukluk Yagsl %4,5 Di Lorito ve ark. 2018
Komorbid Psikiyatrik Bozukluklar Genel %13.1- %95 Fazel ve Seewald 2012, Sepehrmanesh ve
ark. 2014, Tutuncu ve ark. 2015, inan ve ark.
2018
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Baranyi ve arkadaslari (2019) Tirkiye'nin de icinde bulundugu disiik ve orta gelirli lilkelerdeki mahkamlarin
psikiyatrik bozukluk oranlarinin bilinmemesi sebebiyle bu oranlari tahmin etmek {zere bir meta-analiz
calismasi yapmistir. Calisma, Tlrkiye'deki cezaevi popiilasyonunda %6,2 oraninda psikotik bozukluk
olabilecegi yoniinde bulgu sunmaktadir. Bu oran, Tiirk toplumundaki psikoz prevalansina kiyasla oldukca
yiiksektir (Binbay ve ark. 2011).

Tablo 1'de de oOzetlendigi lzere psikotik bozukluklarin cezaevi popllasyonundaki yayginligina dair
uluslararasi veriler de dikkat cekicidir. Fovet ve ark. (2020) Fransa'da yaptigi calismada mahk(mlarin
psikotik sendrom oranlarini %6,9 olarak tespit etmistir. Hindistan'da yapilan ¢alismada bu oran %6,3 olarak
bildirilmistir (Ayirolimeethal ve ark. 2014). Uluslararasi ¢apta 33.588 hiikiimllinln incelendigi bir meta-
analiz calismasinda ise erkeklerde %3,6, kadinlarda ise %3,9 oraninda psikotik bozukluk saptanmistir. Bu
oranin, genel toplumdaki psikotik bozukluk oraninin yaklasik Gi¢ katina denk geldigi belirtilmistir (Fazel ve
Seewald 2012). Dinyanin farkli bélgelerinde yapilan galismalarda da siklikla tutarli sonuclara ulasilmistir
(Baranyi ve ark. 2019, Fovet ve ark. 2023, Favril ve ark. 2024).

Baillargeon ve arkadaslarinin (2009) yapti§ calismada psikotik bozuklugun sug tekrari riskini ylikselttigini
ifade etmistir. Bir baska calismada, sizofreni hastalarinin sug tekrari riskini 6ngérmede rol oynayan mizag
ve karakter boyutlari incelenmistir. Yliksek psikopati puanlarina ek olarak miza¢ boyutlarindan yiiksek
yenilik arayisi (novelty seeking) ve disiik zarardan kaginma (harm avoidence) puanlarinin; karakter
boyutlarindan ise disiik kendini yonetme (self-directedness) ve disik is birligi (cooperativeness)
puanlarinin riski artirabilen faktorlerden oldugu tespit edilmistir (Balcioglu ve ark. 2021). Bu bulgular
psikotik bozukluklarda sucun, psikoz halinin yani sira kisilik dzelliklerinden etkilenerek ortaya c¢ikabildigini
disindlirmektedir.

Psikotik bozukluklar ceza infaz siirecinde erken tani ve siirekli destek gerektiren kritik bir risk grubudur.
Cezaevi ortami, psikotik belirtilerin siddetlenmesine zemin hazirlayan ¢ok sayida stres faktori barindirir.
Ozellikle fiziksel kisithlik, sosyal izolasyon ve giivenlik uygulamalari psikotik bireylerde davranissal
bozulmalari tetikleyebilmektedir (Edgemon ve Clay-Warner 2019). Bu da hem hiikiimliiler hem de kurum
diizeni icin sorunlara sebep olabilmektedir.

Risk belirleme ve tanilama siirecinin ardindan vakit kaybedilmeden ruh sagligina yénelik miidahalelere
baslanmasi gerekmektedir. Farmakoterapi ve psikoterapi en sik kullanilan miidahale yontemlerindendir.
Antipsikotik kullaniminin, genis bir tani grubunda siddet igeren sug isleme riskini diistrdigi bildirilmistir
(Fazel ve ark. 2014). Psikotik bozuklugu olan bireylerin siddet igeren sug isleme riski yiiksek bulundugundan
(Ayar ve Ayar 2021, Baillargeon ve ark. 2009) etkin ilag kullaniminin sug ve siddet davranisini diisirmede hizli
sonuc verebilecek miidahalelerden olmasi énem arz etmektedir. Ancak bu grupta ilag uyumunun disik
olabilmesi, bu miidahalenin tek basina yeterli olmayacadini diisiindiirmektedir.

Evans ve arkadasilari (2016) ingiltere’de psikotik bozukluklar icin yiiksek risk tasiyan mahkdmlari Bilissel
Davraniscl Terapi (BDT) programina almistir. Calisma sonunda bireylerin ruh saghginda iyilesme oldugu
gosterilmistir. Ayrica cezaevine donme oranlarinda llke ortalamasina kiyasla dnemli bir diisiis gozlenmistir.
Ancak yine ingiltere’'de yapilan farkli bir calismada mahkdmlarin ruh saghgi hizmetlerine erisiminin
gecikmeli ve diizensiz oldugu belirtiimektedir (Glorney ve ark. 2020). Tiirkiye'de de benzer sorunlarla
karsilasiimaktadir. Mahkimlarin cezaevindeki psikososyal destek hizmetlerine dair bilgisinin ve erigimin
yetersiz oldugu saptanmistir (Karakartal ve Yalginkaya 2019). Tiirkiye'de saglik sisteminde sigorta sorunlari
gibi engeller cogu zaman yasanmamasina ragmen sistemdeki yogunluk, mahkamlarin hiyerarsik baglamda
g6z ardi edilebilmesi ve kaynak yetersizlikleri gibi sebeplerle saglik hizmetlerine erisimde kisithlik
yasanabilmektedir.

Bu bulgular, psikotik semptomlar olan varsanilarin ve dzellikle paranoid sanrilarin kisilerin tehlikede
olduklar algisini ylkselterek saldirganhigi tetikleyebildigini; kisilerarasi iliskilerde, duygulanimda ve
davranis kontroliinde ortaya ¢ikan bozulmalarla saglikl bireylere kiyasla daha fazla sug¢ davranisinda
bulunabildigini diisindiirmektedir. Ancak bulgulardaki nedensellik agiklamalari kisith oldugundan, psikotik
bozuklugu olup sug davranisinda bulunmayan bireylerden farklilasan risk faktorleri, gok boyutlu analizlerle
ortaya konmalidir. Ayrica bireysel ve kurumsal krizler dogurabilecek psikotik bozukluk tanili bireyler kritik
risk grubu olarak degerlendirilmelidir. Cezaevi ruh saglhgi hizmetlerinde, belirtilerin alevienmesini énleyici
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ve tedavi edici sistemlerin gelistirilmesi gereklidir. Riskin erken belirlenmesi, ruh sagligi hizmetlerine hizli
erisim ve bireysellestirilmis destek modelleri bu baglamda blylik 6nem tagimaktadir.

Kisilik Bozukluklari

Kisilik bozukluklari bireyin bilissel, duygusal ve kisilerarasi islevselligini etkileyen, siiregen ve kati davranis
orintileriyle karakterize ruhsal rahatsizliklardir. Kisilik bozukluklar su¢ davranisinda psikopatolojinin
rolind anlamada en sik arastirilan psikiyatrik tani gruplarindandir. Bu bozukluklarin 6zellikle 6fke ve diirtl
kontrollinde bozulmalar, otoriteye disik tolerans, empati eksikligi ve saldirganlik egilimi Gzerinden sucla
iliskili oldugu 6ne sirilmektedir.

Suc davranisina egilimi inceleyen bir calismada cezaevi ge¢misi olmayan antisosyal kisilik bozuklugu
(ASKB) tanili Tirk erkeklerinde, psikopati seviyeleri ve eslik eden psikiyatrik bozukluklar arastiriimistir.
ASKB ve ylksek psikopati puanlarinin su¢ egilimini artirabildigi bulunmustur. Bunun yani sira yiksek
psikopati puanlari olan grupta, paranoid ve sinirda kisilik bozuklugunun (SKB) siklikla ASKB'ye eslik ettigi
gorilmistir. Ayrica en yiiksegi AMKB(%66,9) olmak (izere es tani da sik bulunmustur (Tutuncu ve ark. 2015).
Yine Tirkiye'de yapilan bir ¢alismada cezaevi popllasyonunda SKB oranlarinin genel popllasyona kiyasla
belirgin diizeyde yiiksek oldugu ifade edilmektedir (Aydin 2016). Bolu ve arkadaslari (2014) 1482 adli
psikiyatrik olguyu dederlendirdigi calismada olgularin %30,2'sinde ASKB tanisi oldugunu, %19,2'sinin
gecmis su¢ Oykisl bulundugunu ve gegmis suc dykisid bulunan grubun %92'sinde ASKB tanisi oldugunu
raporlamistir.

Genel nifus oranlari %1,8 olarak raporlanan SKB'nin, cezaevi popllasyonundaki orani Tablo 2.de
0zetlenmistir. Dahlenburg (2024) yaptigi meta-analiz galismasinda bu oranin oldukga (izerinde sonuglara
ulugildigini gdstermistir. Florez ve arkadaslari (2019) ispanya'da Pereiro de Aguiar Hapishanesinde
yurdattiukleri calismada Kisilik bozukluklarinin, madde bagimliliklarinin ve psikopatinin hikimlilerin sug
davranislarindaki etkisi incelenmistir. Mahkdmlarin %21,Tinde narsistik, %18,6'sinda antisosyal ve
%14,2'sinde ise paranoid kisilik bozuklugu saptanmistir. Calismanin bulgulari kisilik bozuklugu olan ve
psikopati puanlari yliksek mahkdmlarin sug isleme riskinin daha fazla oldugunu, madde bagimliligi olanlarda
ise bu riskin arttigini gostermektedir.

ABD'de erkek hikiimlilerde ASKB orani %24, kadin hikimlilerde ise %18 olarak tespit edilmistir. Kadin
hikimltlerde SKB ve histriyonik kisilik bozuklugu oranlari, erkek hiikiimliilere kiyasla iki kat daha ylksek
bulunmustur (Coolidge ve ark. 2011). iran'da yapilan benzer bir calismada mahktmlarin %28,3inde kisilik
bozuklugu tespit edilmis, bunlarin %62,2'sinin ASKB, %31,2'sinin ise SKB oldugu g6sterilmistir
(Sepehrmanesh ve ark. 2014).

Tablo 2. Hiikiimliilerde kigilik bozukluklarinin yayginhgi
Kisilik Bozuklukgu Grup Prevalans Kaynak
Tim Kisilik Bozukluklari Genel %18,6 - %28,3 Sepehrmanesh ve ark. 2014
Yasli %22,9 Di Lorito ve ark. 2017
Antisosyal Kisilik Bozuklugu Kadin %18 Coolidge ve ark. 2011
Erkek %30,2 Bolu ve ark. 2014
Kisilik bozuklugu tanililar %62,2 Sepehrmanesh ve ark. 2014
Narsistik Kisilik Bozuklugu Genel %21,1 Florez ve ark. 2019
Sinirda Kisilik Bozuklugu Kadin %274 - %29,1 Dahlenburg 2024
Erkek %16,4 - %18,8 Dahlenburg 2024
Kisilik bozuklugu tanililar %31,2 Sepehrmanesh ve ark. 2014

Stone(2007) siddet suglari ve kisilik bozukluklari arasindaki iliskiyi inceledigi calismasinda; tani 6lgitlerinin
tamamini karsilamasa da neredeyse tim siddet suglularinda narsistik egilimler bulundugunu, paranoid
kisilik bozuklugunun ve psikopatinin de siddet iceren suglarla belirgin bir iligkisi oldugunu belirtmistir. Bu
bozukluklar ozellikle dirtl kontrol zayifligi, empati eksikligi ve saldirgan davranis egilimleri ile sug
davranisinin gelisiminde risk artirici rol oynayabilmektedir.
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Edens ve arkadaslari (2015) ASKB tanisinin, cezaevi igerisindeki ihlal ve siddet davranisi oranlarini tahmin
etmede etkili olup olmadigini incelemistir. Calisma sonucunda, tani alan ve almayan hikimliler arasinda
anlamli bir fark saptanmamistir. Ancak erken yastaki saldirgan davranislarin ve davranim bozukluklarinin,
cezaevi icerisindeki disiplin ihlallerini ve siddet davranislarini éngérmede etkili olabilecegini tespit
edilmistir. Buna karsin benzer bir calismada kadin mahkimlarda ASKB ile cezaevi icindeki siddet suglar
arasinda anlamli diizeyde iliski bulunmustur (Warren ve ark. 2002). Bu fark, kadinlarda antisosyal
oriintilerin erkeklere kiyasla daha az yaygin olmasina ragmen zaman zaman SKB ile de karisabilerek daha
radikal sonuclara sebep olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Ayrica kadin cezaevlerinde daha az sayida kisi
bulunmasl, daha yliksek gozetime maruz kalan kadin hikimlilerde toleransi disrebilir ve ihlallerin
tespitini de kolaylastirabilir.

Severson (2019), kadin mahkamlarin erkeklere kiyasla daha fazla ruhsal sorun bildirdigini ancak ruhsal
sorunlardan kaynaklanan disiplin cezalarini daha sik aldigini raporlamistir. Bu durum, ruhsal bozukluklarin
cezalandinildi§i algisini dogurmaktadir. Ayrica kadinlarin cezaevi ortamindaki psikososyal ihtiyaglarinin daha
hassas degerlendirilmesini zorunlu kilmaktadir.

Kiiltlir ve cinsiyet temelli arastirmalarin yani sira biyolojik farkliliklarin da anlasiimasi gerekir. Psikopatinin
ozelliklerinden olan empati eksikligi ile siddet suclarinin ndrobilimsel temellerini incelemek icin fMRI
gorintilerinin kullanildigi bir calismada psikopati puanlari yliksek kisilerin, empati gerektiren durumlarda
beyinlerinde disik aktivasyon kaydedilmistir. Ayrica anterior insula, prefrontal korteks ve amigdala
bdlgelerinde yapisal degisiklikler gozlenmistir (Saladino ve ark. 2021). Benzer bir calismada ise psikopatinin
bir tanidan bagimsiz olarak spektrum halinde toplumda bulundugu, su¢ kaydi olan ve olmayan psikopati
puanlari ylksek bireylerin benzer beyin yapilarina sahip oldugu raporlanmistir (Nummenmaa ve ark. 2021).
Bulgular, kisilik bozukluklarinin su¢ davranisindaki roliintin yalnizca davranigsal degil, ndrobiyolojik diizeyde
de degerlendiriimesi gerektigine isaret etmektedir.

Herttua ve arkadaslari (2025) kisilik bozuklugu tanisi olan bireylerde antidepresan kullaniminin, siddet
iceren su¢ davranisiyla arasinda bir iliski saptamamis ancak intihar davranislarinda belirgin bir disls
raporlamistir. Bu bulgu g6z onine alindifinda kisilik bozukluklarinda farmakoterapi ile tam iyilesme
saglanamadigindan davranisa yonelik bireysellestirilmis psikoterapi ile 6fke ve diirtl kontroli becerileri
kazandiriimasi, tedaviyi destekleyerek siddet egilimini dusurilebilir ve psikolojik iyilik halinin yikselmesine
katki saglayabilir.

Arastirma bulgularina gore, 6zellikle B kiimesi kisilik bozukluklari ve yliksek psikopati skorlari sug davranisi
riskini artirmaktadir. Buna eslik eden madde kullanimiise riski dnemli dl¢lide ylkseltmektedir. Bu nedenle
ozellikle erken donem davranim bozukluklari olmak iizere kisilik bozuklugu belirteclerine yonelik dnleyici
calismalar yapilarak erken teshis ve tedavi politikalar gelistirilmelidir.

Alkol-Madde Kullanim Bozukluklar

Alkol ve madde kullanimi, son yillarda giderek artan birey ve toplum saghi§i sorunudur. Diirtisellik, heyecan
arayisl, Umitsizlik gibi bireysel faktorler ve maddeye erisim kolaylgi, dlistik sosyoekonomik diizey, aile igi
siddet gibi cevresel faktorler AMKB'ye zemin hazirlayabilmektedir. Buna ek olarak erken yasta sigara ve
alkol kullanimi, ilerleyen dénemde madde kullanimina yol acabilmektedir (Altuner ve ark. 2009).

Diinyanin birgok yerinde yasal olarak tlketilebilen alkole karsin madde kullanimi, dogasi geredi madde
kullanma ve bulundurma gibi sug¢ unsurlarini iginde barindirir. Ayrica dirtli kontroliini zayiflatma,
algilamada ve yargilamada bozulmalara sebep olma, saldirganlik egilimini yikseltme gibi etkilerle de
bireylerin sug davranisi riskini 6Gnemli dlgiide yiikseltir (Baillargeon ve ark. 2009, Flérez ve ark. 2019). Ayrica
Edinilmis Bagisiklik Yetersizligi Sendromu (AIDS) ve hepatitin de icinde bulundugu tibbi ve psikiyatrik bazi
hastaliklarla AMKB'nin iliskili oldugu tespit edilmistir (Fortu ve Rada 2025).

Psikotik bozukluk ve bipolar bozukluk tanili bireylerde AMKB, genel popiilasyona gdre yiksek bulunmustur
(Hartz ve ark. 2014, Grunze ve ark. 2021). Sariaslan ve arkadaslari (2016) yaptiklari calismada AMKB oranlarini
sizofreni hastalarinda %29,3, bipolar bozukluk hastalarinda %26,7, kontrol grubunda ise %3,2 olarak tespit
etmistir. Bu bozukluklarin suc ve siddet davranisi riskini yliksek bulan galismalarin yaninda, eslik eden AMKB
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olmayan hastalarda riski genel popiilasyonla benzer ya da anlamli fark seviyesinin gérece az bulundugu
calismalar da vardir (Fazel ve ark. 2010, Large ve Nielssen 2011). Bu bulgular, AMKB'ye eslik eden psikotik ve
bipolar bozukluk tanili bireylerin sug isleme riskinin yiikselmesinde asil unsurun hastaliga 6zgl unsurlardan
ziyade AMKB olduguna isaret etmektedir. Eslik eden psikiyatrik bozuklugu olan ve olmayan AMKB tanili
bireylerin su¢ isleme oranlarinin, yalnizca psikotik ve bipolar bozuklugu olan bireylerden ve genel
popllasyondan yliksek bulunmasi da bunu dogrular niteliktedir (Fazel ve ark. 2009a, Fazel ve ark. 2009b).
Ayrica bu bozukluklara eslik eden AMKB bulunmasi tedavi seyrini de olumsuz etkilemektedir (Ruppelt ve
ark. 2020). Bu bulgular 1siginda, psikiyatrik bozukluklarin sug davranisiyla iliskisinin arastirimasinda AMKB
es tanmisinin ve diger faktorlerin etkisi goz ardi edildiinde, dnyargilara ve damgalamaya zemin
hazirlayabilecegi g6z oniinde bulundurulmalidir. Literatiirdeki ve ceza adalet sistemindeki egilimin de bu
yonde sekillenmesini engellemek icin glincel kapsamli ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Tlrkiye'de Alkol-Madde Bagimliligi Arastirma, Tedavi ve Egitim Merkezi (AMATEM) birimine basvuran
bireylerde madde kullanimi 6ncesi yasal sorun yasama orani %21,5 bulunurken madde kullanimi sonrasi bu
oranin %36,4'a ylikseldigi gorilmistir (Asan ve ark. 2015). Yine AMATEM biriminde yirGtilen bir baska
calismada ise su¢ islemis bireylerin tamaminin madde kullandigi, kullanmayanlarin ise yalnizca %9,8'inin
sug isledigi gorilmistir (Epsoylu ve Nehir 2019).

Toker Ugurlu ve arkadaslari (2020) AMKB'nin suc¢ davranisi riskini 5,3 kat, erkek cinsiyetin ise 14,6 kat
yikselttigini raporlamistir. Bu bulgu Tirkiye'de cezaevlerindeki tutuklu ve hikimli sayilarinda erkeklerin
kadinlardan 21,5 kat fazla oldugu bulgusundan disiik ancak tutarl yondedir (World Prison Brief 2025).

Yasa bakildiginda ise lise dizeyindeki ¢ocuklarla yapilan ¢alismalarda da bulgular tutarli olmakla birlikte
bireyleri suca sirukleyen en énemli bilesenlerden birinin, dahil olunan akran grubu oldugu tespit edilmistir
(Altuner 2009, Sentiirk 2018). Bu bulgu, su¢ davranisinin ve AMKB'nin sosyal faktorlerden bagimsiz ele
alinamayacagini kanitlar niteliktedir.

Tablo 3.de 0zetlenmis olan hikimlilerde AMKB oranlar, farkli odak noktalarla daha detayl
degerlendirilebilir. Kaya ve ark. (2004) cezaevindeki hiikimlilerde yasam boyu alkol ve madde bagimlilii
oranlarini sirasiyla %19,7 ve %7,9 olarak bulmustur. Cezaevinde yapilan farkli bir ¢calismada ise miikerrer
suclularda yasam boyu madde kullanim oranini %815 iken ilk suclular arasinda %36 olarak tespit
bulunmustur. Bunun yani sira mikerrer suglularin %56,9'u ilk suclularin ise %36'sinin madde ile iliskili
suglardan hiikiim giydigi raporlanmistir (Seker ve Zengin Tas 2023). Bu bulgular gegmisten giiniimiize
madde kullanim oranlarinin ciddi oranda yiikselmis olabilecegine, her ¢ hiikimliden birinin madde ile
iliskili suglardan hapiste bulunduguna ve bu suclari tekrar islemeye yonelik ylksek risk tasidiklarina isaret
etmektedir.

Tablo 3. Hiikiimliilerde alkol-madde kullanim bozukluklarinin yayginligi
Kisilik Bozuklukgu Grup Prevalans Kaynak
Alkol Kullanim Bozuklugu Genel %19,7 - %24 Kaya ve ark. 2004, Fazel ve ark. 2017
Yasli %15,9 Di Lorito ve ark. 2017
Madde Kullanim Bozuklugu Genel %7,9 Kaya ve ark. 2004
Kadin %3,8 - %51 Fazel ve ark. 2017, Baranyi ve ark. 2019
Erkek %5,1 - %30 Sepehrmanesh ve ark. 2014, Fazel ve ark. 2017,
Baranyi ve ark. 2019

Ulusal diizeyde yapilan glincel arastirmalarin sinirli olmasi, ayrica arastirmalarda kullanilan metodolojik
farkliliklar degerlendirme yapmayi zorlastirmaktadir. Ancak bulgular, AMKB'nin su¢ davranisi ile dogrudan
iliskili oldugunu ve AMKB'ye yonelik etkili 6nleyici ve tedavi edici programlar gelistirilmesinin su¢ oranlarini
distirmede en énemli baslik olarak ele alinabilecegini gostermektedir.

Coolidge ve arkadaslar (2011) ABD'de yaptiklari ¢alismada, erkek hiikimlilerde AMKB'nin %45%e yakin
prevalansa ulastigini bildirmistir. Fazel ve arkadaslari (2017) ise 10 farkli tilkeden 18.388 kisilik bir hiikiimli
orneklemiyle yapti§i genis ¢apli meta-analizde alkol kullanim bozuklugunun genel yayginlik oranini %24
olarak bulmustur. Madde kullanim bozuklugu oranini erkek mahkimlarda %30, kadinlarda ise %51 oraninda
tespit etmistir.
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Kadin mahkamlarin AMKB oranlarini erkek mahkimlara kiyasla daha yiiksek tespit eden farkli ¢calismalar da
bulunmaktadir (Binswanger ve ark. 2010, Butler ve ark. 2011, Fazel ve ark. 2017). Buna karsin Hindistan'da
yapilan bir galisma erkek mahkamlarin AMKB oranlarini daha yiiksek bulmustur (Ayirolimeethal ve ark. 2014).
Diistik ve orta gelirli Glkelerdeki mahkimlarin AMKB oranlari incelendiginde ise erkeklerde %5,1kadinlarda
ise %3,8 oldugu tespit edilmistir (Baranyi ve ark. 2019). iran'da ise bu oran erkek hiikiimliilerde %174 olarak
bulunmustur (Sepehrmanesh ve ark. 2014).

Ulkeler ve cinsiyetler arasinda ortaya konan farkli bulgularin, kiiltiirel etkenlerden kaynaklandigi
disinulmektedir. Tlrkiye'nin de icinde bulundugu Dogu kiiltirlerinde kadinlarin daha sinirli olan toplumsal
cinsiyet rollerine ek olarak hem kadinlarin hem de erkeklerin alkol ve madde kullanimina karsi gérece kat
tepkiler verilmesi, oranlarin diismesine ya da gizli kalmasina sebep olabilmektedir. Ayrica ABD'de yapilan
bir calismada, kadinlarda AMKB olanlarin hapse girme ihtimali erkeklere kiyasla yiiksek bulunmustur (Moore
ve ark. 2019). Bu da ABD ile benzer kiiltiirlerdeki kadin mahk(mlarin daha yiliksek AMKB oranlarini
aciklayabilir.

Madde kullanan psikiyatrik hastalarin sug isleme oranlari, kullanmayan hastalara kiyasla daha ylksektir
(Kulkara ve ark. 2020). Madde kullaniminin siddeti arttikga dirtisellik de artmaktadir (Seker ve Zengin Tas
2023). Bu dogrultuda AMKB olan bireylerde su¢ oranlarinin bu denli ylikselmesi, sugun daha dirtisel olarak
ortaya ciktigini diistindiirmektedir. Ayrica madde temini icin gelisebilecek hirsizlik, gasp, madde ticareti gibi
diger sug gruplarina da sebep olabilecegi gz ardi edilmemelidir.

Arastirmalar psikiyatrik bozukluklarin sug tekrari egilimini yikselttigini ancak en belirgin riskin AMKB'de
oldugu yoniinde tutarli sonuglar vermektedir (Wilson ve Wood 2014, Shishane ve ark. 2023). Ancak
Japonya'da yapilan bir calismada AMKB'nin sug tekrarina etkisi olmadi§i sonucuna ulasilmistir. Bu farkin
sebebinin Japonya'daki cezaevlerinde AMKB tanili bireylere uygulanan etkili rehabilitasyon programlari
oldugu diistinlilmektedir (Okamura ve ark. 2023). Buna ragmen (ilkemizde ve diinyada artan AMKB oranlari,
hikimll sayilariyla paraleldir ve arastirmalar bu paralel iliskiyi kanitlar niteliktedir. Arastirma sonuglari,
AMKB'ye yonelik onleyici ve tedavi edici ¢alismalarin yetersizligine dair vurgu olarak ele alinmalidir. Sug
oncesi donemde AMKB icin yiiksek risk tasiyan bireylerin tespit edilmesi ve koruyucu énlemler alinmasi,
AMKB olan bireylerin tanilanip tedavi stireclerine dahil edilmesi gerekmektedir. Bu, birey ve toplum saghg
icin yararli olmakla kalmayip toplumdaki sug oranlarinin diisiistine de 6nemli 6lglide hizmet edecektir.

Siddet iceren suc¢ davranislarinda yiliksek risk grubunda olan madde bagimlligi tedavisinde metadon
kullaniminin, bu riski dlsiiren koruyucu bir etkisi vardir (Flérez ve ark. 2019). Ancak bu grupta diisiik
tedaviye uyumu, motivasyon eksikligi ve es tani prevalansinin ylksekligi gibi zorluklar, tedavilerin
bireysellestirilmis olmasi gerekliligini vurgulamaktadir (Butler ve ark. 2011, Durbeej ve ark. 2014). Ornegin
Durbeej ve arkadaslar (2014) psikiyatrik bozukluklar ve madde kullanimi olan hiikiimlilerde tedaviye
katiimi inceledigi calismada yiliksek psikopati puanlarinin ve yiiksek siddet riskinin tedaviye katilimi
olumsuz etkiledigini saptamistir. Yiksek madde kullanim siddetinin, sosyal destek eksikli§inin ve issizligin
ise bagimliigin ortaya cikardigi sorunlari ¢dzme motivasyonunu ylkseltebilmesiyle tedaviye katilimi
artirabildigi gozlenmistir. Mahkeme emriyle psikiyatrik tedaviye katilanlarda ise uyusturucu suglarindan
hiikiim giymis olanlarin ve yiiksek siddet riski bulunanlarin tedaviden en az fayda goren gruplar oldugu
bildirilmistir (Weber ve ark. 2024).

Bu bulgular dogrultusunda, AMKB'nin 6zellikle es taniyla birlestigi durumlarda sug davranisina dogrudan ve
dolayli olarak etkisi oldugu sdylenebilir. Buna karsin, tedavi segeneklerinde eksiklikler bulunmaktadir.
Farmakoterapi ve bireysellestirilmis psikoterapilerin etkililik ¢calismalari sinirli olmasina ragmen mevcut
literatlirde tespit edilen koruyucu faktorler ve risk faktorleri ele alinarak galismalar detaylandiriimalidir.
Ancak yapilacak calismalarda ve rehabilitasyon programlarinda bireyleri AMKB'ye yonelik risk grubuna
sokan sosyal ¢cevre ve siddet magduru olma gibi faktorler goz ardi edilmemelidir.

Duygudurum Bozukluklan

Duygudurum bozukluklari; bireyin duygudurumunda belirgin ve siregen degisikliklere neden olan,
islevselligi bozan ve siklikla diger psikiyatrik sorunlarla komorbid seyreden ruhsal hastaliklardir. Major
depresif bozukluk, bipolar bozukluk ve distimi gibi tanilar icermektedir. Duygudurum bozukluklarinin,
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ozellikle durtd kontrolinde zayiflama, intihar egilimi ve duygusal dalgalanmalar ile su¢ davranislari arasinda
dolayl bir iliski vardir (Fovet ve ark. 2015, Deniz 2017, Ayar ve Ayar 2021). Bu iliski nedensellikten ziyade, risk
faktord olarak dederlendirilir. Bipolar bozuklugun manik déneminde bireylerin saldirgan, dlrtlsel ve
kurallara karsi disik toleransh olmasi, mala zarar verme ve tehdit sucglarina; depresyonun psikotik
dizeyinde ise intihar girisimi Oncesi, yogun duygular yoneltilen kisilere karsi 6ldirme suclarina
rastlanabilmektedir (Ayar ve Ayar 2021).

Duygudurum bozuklugu olan bireyler, genel popilasyona kiyasla siddet davranisinda daha riskli
gruptadirlar. Madde kullaniminin ve paranoid distncelerin tabloya eklendigi durumlarda ise risk 8 kata
kadar artabilmektedir (Fovet ve ark. 2015, Kulkara ve ark. 2020). Konya cezaevinde yapilan bir arastirmada
mahkamlarin %29,2'si herhangi bir duygudurum bozuklugu tanisi almistir (Kaya ve ark. 2004). inan ve
arkadaslari (2018) ise adli psikiyatri olgularinda bu orani %19,4 olarak bulmustur. Benzer bir galismada
askerlik strecinde su¢ isleyen 1.482 adli psikiyatrik olgunun %2,9'una, ceza ehliyeti degerlendirmesine
konu olanlarinise %13'line bipolar bozukluk teshisi koyulmustur (Bolu ve ark. 2014). Cezaevindeki oranlarin
hastane drneklemine kiyasla ylksek olmasi dikkat cekicidir. Bu, bireylerde su¢ davranigi riskini artiran
duygudurum bozukluklarinin, cezaevi ortaminda ilk defa ortaya ¢ikabildigine ve alevlenebildigine isaret
eder.

Cezaevine girisle birlikte yasanan 6zgurliik kaybi, artan tehdit algisi, travma gegmisi, belirsizlik ve sosyal
destekten yoksunluk gibi etmenler, 6zellikle duygudurum bozukluklarina zemin hazirlayan baslica
stresorlerdir. Bu ortam, mevcut bozukluklari tetikleyebilecedi gibi, yeni duygudurum bozukluklarinin ortaya
¢ikmasina da neden olabilir (Mazher ve Arai, 2025).

Moore ve arkadaslari (2019), ABD genel niifusunu temsil eden 36.000'den fazla bireyle yuriittlkleri
calismada, bipolar bozukluk ve depresyon tanisi almis bireylerin sug isleme ve tutuklanma oranlarinin
belirgin bigimde yiiksek oldugunu gdstermistir. Ozellikle eslik eden AMKB varliginda bu riskin 4 ila 5 kat
arttigi bildirilmistir. Calisma, genel popilasyonda yapiimis olmasi ve genis bir drneklemi olmasi agisindan
onemlidir. Cezaevi popilasyonunda duygudurum bozukluklarinin genel popiilasyona kiyasla birkac kat daha
fazla oldugu, farkli calismalarda da gdsterilmistir (Fazel ve ark. 2012, Baranyi ve ark. 2019). Diinya ¢apinda
yapillan bir arastirmaya gdre cezaevlerinde genel depresyon prevalansinin %36,9 oldugu tahmin
edilmektedir (Bedaso ve ark. 2020).

Adli sistem icindeki depresyon ve bipolar bozukluk hastalarinda kadinlar daha yiiksek orana sahiptir
(Andreoli ve ark. 2014, Jesus 2021). Bunun yani sira TSSB, anksiyete ve AMKB'de de kadin hiikiimliler
erkeklere gore daha riskli gruptadir (Binswanger ve ark. 2010). Bu nedenle kadinlara 6zgii risklerin ayri bir
klinik degerlendirme ile ele alinmasi gereklidir. Yasli mahk(mlarda depresyon %28,3 oraninda, bipolar
bozukluk ise %4,5 oraninda bulunmustur (Di Lorito ve ark. 2018). Romano ve arkadaslari (2020) ise yasli
mahkdmlarda psikiyatrik bozukluklarin yayginligini beklenenden disiik bulmus (%74) ancak diislik
oranlarin sebebini yetersiz teshise baglamistir.

Duygudurum bozukluklarindan 6zellikle bipolar bozuklukta suc tekrari oranlari ylksektir. Bu oranlar
depresyonda gorece dislk kalmasina ragmen genel populasyona kiyaslandiginda bu bozuklugun da su¢
tekrariyla iliskisi yliksek bulunmustur (Baillargeon ve ark. 2009, Fovet ve ark. 2015). Farmakoterapi bu riski
distrebilir ancak yeterli dedgildir. Hastalikla karakterize olmayan risk faktorlerinin de rehabilitasyon
stirecine dahil edilmesi gerekmektedir (Lamberti ve ark. 2020). Adli sistemdeki bipolar bozukluk
hastalarinda ASKB es tanisi sik gorilmektedir. Bu bozukluklarin birlikte gorildigi durumlarda dirtisellik
ve saldirganligin artmasiyla sug davranisinin siddeti ve sikli§i artabilmektedir. Ayrica AMKB'nin de eslik etme
riski ylikselmektedir (Carbone ve ark 2021, Kilic-Demir ve ark. 2024).

Psikiyatrik bozukluklarin; 6zellikle duygudurum bozukluklari, sizofreni ve kisilik bozukluklarinin yalnizca sug
davranisiyla degil, intihar ve kendine zarar verme davranislariyla da iliskili oldugu bilinmektedir (Hawton ve
ark 2014, Favril ve ark. 2020). HiikiimlGlerde hem bireysel hem cezaevine 6zgi kosullarin etkisiyle intihar
onemli bir risk olarak degerlendirilmektedir (Webb ve ark. 2012, Favril ve ark. 2020). Uluslararasi alanda 20
tlkeden toplanan verilerle yiritilen bir meta analiz calismasinda; genel popiilasyonda %3 olan intihar
girisimi orani cezaevindeki bireylerde %9,7 olarak tespit edilmistir (Favril ve ark. 2022). Psikiyatrik
bozukluk 6ykisi, tekli hiicre, sosyal izolasyon, kontrol kaybi ve aktif intihar dlslncesi gibi unsurlarin
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cezaevinde kendine zarar verme ve intihar girisimleri icin en ciddi risk belirtecleri oldugu bildirilmistir
(Zhong ve ark. 2021, McTernan ve ark. 2023).

Kadin mahkdmlarda kendine zarar verme davranislari daha sik, erkeklerde ise daha 6limcdil olabilmektedir
(Hawton ve ark. 2014). Ayrica cinsel sugtan ve cinayetten hiikiim giymis olmak hem cezaevinde hem de
tahliye sonrasinda damgalanma ve dislanma ile intihar riskini belirgin sekilde ylikseltmektedir (Webb ve
ark. 2012, Bukten ve Stavseth 2021).

Kendine zarar verme ve intihar davraniglarinda farmakoterapi ve psikoterapinin olumlu etkisi
bulunmaktadir (Herttua ve ark. 2025). Stijelja ve Mishara (2022), cezaevinde intihar ve kendine zarar verme
davranislarini 6nleme calismalarinda en etkili sonug icin bireysellestirilmis tedaviye ek olarak sistematik
izlem, personel egitimi ve risk degerlendirme programlarinin birlikte uygulanmasi gerektigini belirtmistir.
Arastirmalara gore, cezaevlerindeki tani ve tedavi hizmetleri bu noktada hayati 6nem tasimaktadir. Ayrica
risk degerlendirmesi ve tedavi sirecleri ylrQtllirken yalnizca psikiyatrik dykiye odaklanmanin yetersiz
kalacagina isaret edilmektedir. Buna ek olarak sug grubu, kogus tipi, algilanan sosyal destek gibi etkenler
de gbz dniinde bulundurularak tedavi bireysellestirildiginde daha olumlu bir seyir saglanabilir.

Guilherme ve Moreno (2024) tarafindan Brezilya'da yapilan ¢alismada, suga karismis genclerde duygudurum
bozuklugu orani yasam boyu %31, degerlendirmenin yapildi§i donemde ise %15 olarak tespit edilmistir.
Ayrica bu tanilara sahip bireylerin ciddi sug isleme orani %55 ve ge¢gmiste en az bir psikiyatrik tani alma
oranlari %88 bulunmus olmasina ragmen bircogu psikoterapi gibi tedavi siireglerinden gegmemistir. Bu
bulgu, tani konulmasina ragmen saglik hizmetlerine erisimdeki engellerin ve tedaviye uyum problemlerinin,
sureci tamamlamayi zorlastirdigini géstermektedir.

Arastirmalar; dirtisellik, agresyon, biligsel carpitmalar ve paranoid sanrilara sebep olabilen duygudurum
bozukluklarinin (lke, cinsiyet ve yastan bagimsiz olarak mahk(imlarda sik gériildiigine isaret etmektedir.
Ancak bireylerin cezaevi dncesinde bu bozukluklara sahip olup olmadiklarini ve bozukluklarin sugla
arasindaki iliskinin nedenselligini aciklamakta yetersiz kalmaktadir. Dolayisiyla su¢ davranisina bu
bozukluklarin etkisini potansiyel gérmekle beraber oranlarin cezaevi kosullari ve diger psikososyal risk
faktorlerinin etkisiyle yiikselmis olabilecegdi de g6z éniinde bulundurulmalidir. Bunun yani sira mahkdmlarin
ruh saghg hizmetlerine erisiminin sinirl kalmasi, arastirmalardaki ortak vurgudur. Adli sistemde bu
bozukluklarin tani tedavi sireglerinin iyilestiriimesi sug oranlarini dislirmekle kalmaz, bireyleri dliimle
sonuclanabilecek ruhsal sorunlardan korumayi da saglar.

Zeka Geriligi (Mental Retardasyon)

Zeka geriligi; 6grenme, uyum, davranislarini yonlendirebilme ve algilama kapasitesindeki sinirliliklarla
seyreden bir psikiyatrik bozukluktur. Zeka gerili§i olan bireylerde suc davranisinda bulunma ve sugun
magduru olma oranlar ylksektir. Genel sug kayitlari agisindan bakildiginda bu bireylerin genel niifustan
daha disiik oranlarda sug isledigi bildirilse de zellikle siddet ve cinsel suclar agisindan artmis bir risk
gériilmektedir (Fogden ve ark. 2016; Nixon ve ark. 2017). isvec'te gerceklestirilen genis 8lgekli bir calismada
zeka geriligi tanisi alan bireylerin cinsel suc isleme oraninin genel popiilasyona kiyasla yaklasik l¢ kat daha
yiiksek oldugu rapor edilmistir (Edberg ve ark. 2022). Benzer sekilde, 6zellikle siddet ve cinsel suglarin
magduru olma oranlarinin da yiliksek oldugu saptanmistir (Nixon ve ark. 2017). Calismalarda ayrica zeka
geriligi olan kisilerin magduriyetlerini yetkililere bildirme oranlarinin diisik oldugu, dolayisiyla resmi
kayitlarin gercek durumu oldugundan daha disiik gosterebilecegi belirtiimektedir (Fogden ve ark. 2016;
Nixon ve ark. 2017). Yiiksek sug davranisi ve madduriyeti oranlari, hastalia 6zqgii kisithliklara ek olarak bu
bireylerin yonlendirilmeye ve istismara karsi daha savunmasiz bir grup olmalari ile aciklanabilir.

Literatlrde zeka geriligi ve sug iliskisine odaklanan oldukca sinirli calisma bulunmasina karsin eslik eden
psikiyatrik bozukluklarin da riski ylkseltebildigi gosterilmistir. Zek& geriliine eslik eden psikiyatrik
bozukluk bulundugu durumlarda sugun faili ve magduru olma riski belirgin dizeyde ylikselmektedir
(Thomas ve ark. 2019). Ozellikle DEHB ile komorbiditede erkeklerin siddet sucu isleme riskinin 4 ila 10 kat,
kadinlarin cinsel su¢ magduru olma riskinin ise 11ila 17 kat artti§i raporlanmistir (Latvala ve ark 2023). Bu
durum, zeka geriligi olan kisilere yonelik degerlendirme, miidahale ve koruyucu hizmetlerde 6zellesmis ve
multidisipliner yaklagimlarin benimsenmesi ihtiyacini vurgulamaktadir.
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Tahliye Sonrasi Psikopatoloji

HikUmldlerin cezaevinden saliverilmesi sonrasinda Ozellikle ilk 6 aylik slreg, sosyal hayata yeniden
entegrasyon ve ruh saghgi igin kritik bir donem olarak ele alinabilir. Tahliye, 6zgurlik kisitinin ortadan
kalkmasiyla olumlu géziikmesine ragmen sosyal hayata yeniden uyum konusunda sorun yasayan psikiyatrik
bozuklugu olan bireyler igin oldukca zorlayici gegcebilmektedir. Bu zorlanmalar, bozukluk siddetini artirarak
zaten sinirli olan sosyal destek, islevsellik, problem ¢ézme ve davranis kontrolinl daha da disdrebilir.
Calismalar AMKB ve dirtiselligin sug tekrari riskinde 6ngériict oldugunu géstermektedir. Bu sorunlarla
karakterize olan bipolar ve psikotik bozukluklarin ise siddet suglari ve sug tekrari igin oldukca yliksek riski
bulunmaktadir (Baillargeon ve ark. 2009, Seker ve Zengin Tas 2023).

Blonigen ve arkadaslar (2020) AMKB tedavisi géren sug gecmisine sahip gazilerle galismistir. Madde
kullanimina ek olarak kisilik 6zelliklerinden 6fke, kaygl, dismanlik gibi yogun olumsuz duygqulara egilimle
karakterize negatif duygusalligin (negative emotionality) ve antisosyal kisilik 6zelliklerinin sug tekrarini
dngdrmede gicll belirtegler oldugunu ifade etmistir. Buna karsin kaliteli sosyal iligkilerin su¢ tekrarina
kars! koruyucu rolli de vurgulanmistir. Bu bulgu; negatif biligsel ve duygusal siregler diizenlenemedigi
takdirde davranis kontrolinlin zayifladigina isaret etmektedir. Ayrica kisilerarasi iliskilerde yasanan
sorunlarin da bireylerin sug davranisi riskini arttigini géstermektedir.

Bu dénemde hbireyler; evsizlik, issizlik, damgalanma, tedaviye erisimin kisitlanmasi ve sosyal destek
eksikligi gibi sorunlar yagamaktadir. Bu sorunlar psikiyatrik bozukluklarin niiksiine ve madde kullanimina
geri doniise zemin hazirlayarak kendine zarar verme davraniglarina ve sug tekrarina yol acabilmektedir
(Fazel ve ark. 2017, Shishane ve ark. 2023). Karakartal (2019) tarafindan yapilan galismada hiikiimlilerin
tahliye sonrasi yasanabilecek sosyal dislanma, is bulma giclikleri ve aile iliskilerinin zayifigi nedeniyle
ciddi kaygilar yasadigi belirtilmistir. Bunlar sonucunda yasanan sosyal destek eksikligi ve ekonomik
sorunlarin, kendilerini tekrar sug islemeye sevk edecedi endisesi, literatlirde tanimlanan risklerle paralellik
gdstermektedir. Nitel ve nicel calismalarda tutarli olan bu sonuclar, birey ve toplum saghdi icin tahliye
sonrasl ¢ok boyutlu destek modellerine olan ihtiyaci vurgular niteliktedir.

ingiltere'de yiiksek psikotik bozukluk riski tasiyan mahkamlara depresyon, anksiyete ve psikolojik sikintiya
yonelik BDT uygulanmig; midahale alan grupta cezaevine donme oranlarinda kayda deger bir disis
saptamistir (Evans ve ark. 2016). Okamura ve arkadaslari (2023) ise Japonya'da cezaevinden tahliye edilen
ciddi psikiyatrik bozukluklarla sug tekrari iliskisini incelemistir. Calismada zihinsel engelli mahkdmlarin
tahliye sonrasinda sizofreni ve madde bagimliligi olan mahkimlara kiyasla su¢ tekrarinda daha riskli grupta
olduklarini bulunmustur. Arastirmacilar madde bagimlilarinin ve sizofreni hastalarinin daha dislk sug
tekrari oranlarina sahip olmasini, bu gruplarin uygun ve etkili tedavi programlarina erisimin gérece daha
yaygin olmasina baglamaktadir. Buna karsilik tedavi kosullarinin yeterli olmadi§i belirtilen ABD
ornekleminde yapilan bir ¢alismada bipolar ve psikotik bozukluklari olan bireylerin tahliye sonrasinda
yeniden sug isleme oranlarinin yliksek oldugunu ortaya koymaktadir (Baillargeon ve ark. 2009).

Domino ve arkadaslari (2019) ABD'de zamaninda alinan ruh saghg hizmetinin mahkdmlarin yeniden
cezaevine dénme oranlarina etkisini incelmistir. Yeni bir su¢ nedeniyle hapse dénis oranlarinda anlamli
fark saptanmamis ancak 6zellikle tedaviye katilmamak ve madde testinde basarisizlik gibi teknik ihlaller
nedeniyle cezaevine dénme oranlari, zamaninda ruh sagligi hizmeti alan grupta daha ylksek bulunmustur.
Sonuglardaki tutarsizlik, 6rneklemdeki bireylerin tedaviye katilma motivasyonlari ve uygulanan tedavi
programlarindaki etkililik farklariyla agiklanabilir. Ornegin tedaviye katimamanin yaptirimla sonuglanmas,
bireylerin tedaviyi bir rehabilitasyon siirecinden ziyade gdrev olarak gérmesine sebep olarak iyilesmeyi
dis(rebilir. Ayrica cezaevine dénme her zaman tahliye sonrasi islenen sugtan degil, gegmis yargilamalarin
yeni neticelenmesinden de kaynaklaniyor olabilir. Ancak bu farkliiklar ayni zamanda, ceza adalet
sisteminde psikopatolojinin olduk¢a kompleks bir roli oldugunu ve daha detayl incelenmesinin elzem
oldugunu gostermektedir.

Psikiyatrik bozuklugu olan mahkdmlarda tahliye sonrasi etkili rehabilitasyon yetersizligi, denetim ihlali ve
sug tekrarina ek olarak 6lim oranlarini yiikseltebilir. Saliverilme sonrasi psikiyatrik tani grubunda en yliksek
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0lim oranlar AMKB'de tespit edilmistir. Ayrica bu grupta intihar sonucu olimler de sik goriilmektedir
(Wilson ve Wood, 2014, Chang ve ark. 2015, Forrester ve Hopkin 2019).

Bukten ve Stavseth (2021) Norveg'de yiirittiikleri calismada, mahk(mlarin tahliye sonrasi ilk hafta iginde
intihar etme riskinin genel toplum ortalamasina gore anlamli diizeyde yiiksek oldugunu saptamistir. Kadin
mahk(mlarin tahliye sonrasi dénemde intihar davranisi agisindan erkeklere kiyasla daha yiiksek risk tasidig
da gosterilmistir (Janca ve ark. 2023). Cinayet ve cinsel suglardan hiikiim giymis bireylerde ise hem cezaevi
surecinde hem de tahliye sonrasinda, sosyal damgalanma ve dislanmaya bagl olarak intihar riski anlamli
diizeyde artmaktadir (Webb ve ark. 2012, Bukten ve Stavseth 2021). Bulgular, bireylerin ézellikle sosyal
destekten yoksun kalarak dislanmaya ve damgalanmaya maruz kaldi§i durumlarda riskin yiikseldigine
isaret etmektedir. Bu baglamda, tahliye sonrasi doneme gegerken bireysel psikiyatrik durumlara ek olarak
sosyal destek, sug tiirli, maruz kalinan damgalanma gibi faktorler de g6z éniinde bulundurularak risk
taramasi yapilmasi gerektigi anlasiimaktadir. Ayrica tahliye sonrasi takibin entegre kurumlarla yapilmasinin
onemli oldugu anlasiimaktadir.

Bulgular, psikiyatrik bozuklugu olan bireylerde tahliye sonrasi donemin yalnizca hukuki degil, ayni zamanda
klinik bir izlem sireci olarak degerlendirilmesi gerektigine isaret etmektedir. Cezaevinden tahliye edilen
bireylerin sug tekrari ve 6lim oranlarini, bireylerin psikolojik durumlarinin, ekonomik ve sosyal statiilerinin,
cezaevinde ve tahliye sonrasinda katildiklari rehabilitasyon programlarinin ¢ok yonli olarak etkiledigi
gosterilmistir. Ancak bu faktorlerin sug tekrarini etkileme diizeylerine yonelik farkli calisma sonuglari
bulunmaktadir. Literatlirde ozellikle su¢ tekrar kapsamindaki kavram kullanminda, tanilama
yontemlerinde ve midahale programlarinda biyiik farklilasmalar oldugu gozlenmistir. Tahliye edilen
bireylerin yeniden suc islemesinin 6nlenmesi ve toplumla yeniden biitiinlesmeleri amaciyla psikolojik,
sosyal ve ekonomik kosullara yonelik kapsamli miidahale programlari biyik 6nem tasimaktadir. Tahliye
sonrasi siregte ve su¢ tekrari oranlar zerinde psikopatolojinin rolliniin daha iyi anlasilabilmesi igin
nitelikli ve standardize ¢alismalara ihtiyac duyulmaktadir.

Sonu¢

Psikopatolojinin su¢ davranigina, cezaevindeki siirece ve tahliye sonrasindaki yeniden entegrasyon
dénemine etkisi, literatlirde bosluklar ve tartismalar olan gok katmanli bir olgudur. Bu derlemede incelenen
calisma bulgularina gére su¢ davraniginda ve su¢ tekrarinda psikopatoloji, 6nemli bir risk faktori olarak
dederlendirilmektedir. Psikopatolojinin dogrudan sug davranisina sebep oldugunu destekleyen kanitlar
olmamakla beraber psikotik bozukluklar, duygudurum bozukluklari, kisilik bozukluklari, AMKB ve zeké
geriligi gibi tani gruplarinin, su¢ davranisiyla ve su¢ tekrariyla gesitli diizeylerde iligkili oldugu yoniindeki
bulgular tutarhdir. Ayrica, dislk egitim diizeyi, dlisik sosyoekonomik statl, yetersiz sosyal destek; issizlik,
saglik hizmetlerine erisimde zorluklar, damgalanma ve travma gecmisi gibi diger faktorlerde
psikopatolojiyle birlestiginde suca yo6nelik riski 6nemli dl¢lide artirmaktadir. Bununla birlikte mevcut
literatlir goz dnline alinarak yapilan inceleme sonucunda su¢ davranigina yonelik en ylksek risk; AMKB,
komorbid psikiyatrik bozukluklar, yiksek psikopati puani ve yiksek dirtiselligi bulunan bireylerde
gorilmektedir.

Ulkemizde ilgili literatiirde nitelikli alismalara oldukca az rastlanmistir. Diinya genelinde ise sayica daha
fazla arastirma olmasina ragmen mevcut bilimsel ¢alismalarin yetersiz oldugu yéninde ortak bir gorus
bulunmaktadir. Ozellikle son yillarda artan madde kullanimi, diger psikiyatrik bozukluklar ve
bireysellestirilmis rehabilitasyon uygulamalarinda yetersizlik bulunan kirilgan gruplar kapsaminda
yapllacak daha fazla arastirmaya ihtiyac duyulmaktadir. Ayrica calismalarin ¢cogunlugunun psikiyatrik
olgularda ve hikim almis bireylerde ylrGttlmis olmasi literatlr egilimini etkileyebileceginden, normal
populasyonla yapilan karsilastirmali galismalar da dnem kazanmaktadir.

Suc, biyopsikososyal etkilerle ortaya c¢ikan kompleks bir davranis olmasi sebebiyle, su¢ davranigini
anlamaya ve azaltmaya yonelik ¢alismalarin da bu ¢ergevede bitincil olarak ele alinmasi gerekmektedir.
Bu baglamda tespit edilen sinirliliklara yonelik katkilari olabilecedi distintlen arastirma ve politika 6nerileri
sunulmustur. Bunlar; Su¢ davranisina yonelik multidisipliner etiyolojik ve epidemiyolojik ¢aligmalarin
artinimasl, su¢ dncesi donemde koruyucu ve risk olusturan faktorler tespit edilerek, su¢ davranisi riskine
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yonelik tarama ve dnleme stratejilerinin gelistirilmesi, koruyucu ve rehabilite edici politikalarin saglik-
adalet-egitim sistemlerinde bitiinlesik olarak ele alinmasi, tahliye sonrasinda sug tekrarina riskine yénelik
psikolojik, sosyal ve ekonomik kosullari kapsayan bitlncil destek programlarinin gelistiriimesi, ve yetkin
ruh saghgi profesyonellerinin adli sistemlerdeki etkinliginin ve istihdaminin artirlmasi, psikiyatrik
bozukluklari olan bireylerin adli sistemde karsilasacagi profesyonellere, bu bireylere yaklasim konusunda
egitim verilmesidir.
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