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OzZET

AMAC: Diinyanin pek cok Ulkesinde oldugu gibi Tirkiye'de de
tamamlanmis erkek intiharlarinin sayisinin kadin intiharlarinin sa-
yisindan fazla oldugu bilinmektedir. Bununla birlikte son yillarda
Glineydogu Anadolu Bélgesi'nde bazi illerde kadin intiharlarinin er-
kek intiharlarindan fazla oldugu goriilmektedir. S6z konusu illerde
kadin intiharlarina yénelik calismalar bulunmasina ragmen Siirt ili
icin konuyla ilgili arastirmalarin olmadigi goze carpmaktadir. Bu ¢a-
lismanin amaci Siirt ilinde 2000-2013 yillari arasinda gerceklesmis
kadin intiharlarina etki eden sosyodemografik etkenleri irdeleyerek
kadin intiharlarinin dnlenmesi icin yapilacak calismalara katkida
bulunmaktir.

YONTEM: Arastirmada Siirt Adliyesi ve bagli bulunan yerlerde
2000-2013 yillari arasinda olimu adli sorusturmaya konu olan ka-
din olgularin savcilik dosyalari incelenmistir. Bu dosyalarda tespit
edilen 60 intihar olgusunun yas, medeni durum, egitim, meslek, olay
yeri, intihar nedeni, intihar yontemi, intiharda kullanilan araclar, ya-
ralanma bolgesi ve intihar zamani verileri istatistiki olarak deger-
lendirilmistir.

BULGULAR: Arastirmanin bazi dne cikan bulgularina gore olgu-
larin neredeyse yarisinin 15-20 yas diliminde oldugu ve kirsal alanda
yasadiklari gériilmektedir. intihar eden olgularin biiyiik cogunlugu-
nun bekar ve ailesiyle yasayan, issiz kadinlar oldugu, okuryazarlik
oranlarinin diisiik oldugu ortaya cikmaktadir. Asi ve atesli silahla
kullanmanin en sik basvurulan intihar yontemi oldugu saptanmistir.

SONUC: Siirt ilinde gerceklesen genc kadin intiharlarinin intihar
eyleminin bireysel nedenleri kadar sosyal dinamiklerden de etkilen-
digi anlasilmaktadir. Bu intiharlarin dnlenmesi icin kadina ydnelik
siddet baglaminda toplumsal diizeyde dnleme faaliyetlerinin arttiril-
masi gerektigine inanilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kadin intiharlari, adli tip, Siirt, intihar yontemleri.

ABSTRACT

OBJECTIVE: It's been known that completed male suicide
rates are higher than the female suicide rates in Turkey too, like
most countries of the world. On the other hand it's seen that
during last decades some districts of Southeastern Anatolia Re-
gion have higher female suicide rates than male suicide rates.
Although there are researches concerning female suicides in
those districts, it's observed that there isn't any research re-
garding female suicides in Siirt district. This research is aimed
to examine the main sociodemographic factors that effect of this
specific case of female suicides in Siirt, between the years of
2000 -2013 and to contribute the researches regarding female
suicides prevention.

METHODS: To achieve this, 60 legal files of these incidents
which happened in mentioned years has been analyzed according
to their age, marital status, educational and occupational status,
crime scene, method of suicide and occurrence time of the inci-
dents with descriptive statistical methods.

RESULTS: Some significant findings of the research indicates
that almost half of the all female suicides have been occurred
between the ages 15 -20 and in rural part of the city. Being single
and young, living with family, high illiteracy, being housewife/girl
and social isolation are risk factors of suicide behavior. Consid-
ering our research results it can be said that the most commonly
used methods in these cases are hanging and using firearms.

CONCLUSION: It's been observed that female suicide cases
in Siirt district are effected not only individual risk factors but
also social dynamics. According to results of our research it's
needed a community based suicide prevention model in the con-
text of violence against women.

Keywords: Female suicides, forensic medicine, Siirt, suicide
methods.

GIRIS

I

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore diin-
ya genelinde her yil, yaklasik 800.000 kisi intihar
ederek 6lmektedir (1). 2012 verilerine gére “ki-
resel” olum 100.000°de 11,4 oraninda olup, her
40 saniyede bir kisi intihar ederek hayatina son

vermektedir. Son 45 yil icinde intihar oranlari
diinya capinda %60 oraninda artmustir (2). Tar-
kiye, intihar hizi disik ulkeler arasinda yer al-
masina ragmen, istatistiklere gore kaba intihar
orani artmaktadir (3). 1974 yilinda kaba intihar
hizi 100.000°de 1,58 olup, erkeklerde 1,76, ka-
dinlarda ise 1,58'dir (4). 2013 yilinda ise erkek-
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lerde kaba intihar hizi 100.000'de 6,08, kadinlar-
da 2,30 olup, tiim gruplarda 4,19'dur (5). Son 39
yilda intiharlarda %238 oraninda bir artis oldugu
gorulmektedir.

Ulkemizde erkek intihar oranlari diinya gene-
li ile uyumlu olarak, kadin intihar oranlarindan
daha yuksektir. 2013 yili intihar istatistiklerine
gore her 10 tamamlanmis intihardan 7’sinin er-
kek intihari oldugu goérilmektedir (6-8). 2000-
2005 yillarini kapsayan bir bibliyografya calis-
masinda, diger bolgelerimize kiyasla Giney
Dogu Anadolu Bolgesinde bulunan Batman ve
Diyarbakir gibi illerde kadin intiharlarinin erkek
intiharlarindan fazla olduguna dikkat cekilmek-
tedir. Ornedin Batman’'da tamamlanmis inti-
harlarin dértte tcl kadin olgulardir (3). Kadin
intiharlarinin erkeklere kiyasla daha fazla oldu-
gu durumlarda bu olgularin ortaya cikmasinda
bireysel nedenlerden ziyade toplumsal diizlem-
de aciklamalar getirmenin yerinde olacagi du-
sinlilmektedir. Bu baglamda s6z konusu illerde
gerceklesen kadin intiharlarina yonelik yapilan
arastirmalar sonucu; gocler, modernlesme su-
reci, teror eylemleri, yetersiz egitim, ekonomik
kosullar ve bdlgeye 6zgu sosyal ve kiltiirel ya-
pinin kadin intiharlarinin nedenleri arasinda bil-
dirildigi goriilmektedir (9).

Kadin intiharlarinda dikkati ceken bir baska ili-
miz de ayni bolgede yer alan Siirt ilidir. Siirt'te
kadin intihar sayisi 2000-2013 yillari arasinda
erkek intihar sayisindan daha fazla olmus ve
zaman zaman intihar slsid verilmis cinayetler
oldugu iddiasiyla basina yansiyarak gindemi
mesgul etmistir. Buna ragmen Siirt ilinde ka-
din intiharlar hakkinda akademik dizeyde bir
arastirmanin bugiine kadar yapilmadigi da goze
carpmistir.

Durkheim’inilk bilimsel calismalarindan bu yana
intihar, salt bireyler bazinda adli bir olgu olarak
gorulmemekte toplumsal boyutlari ve dinamik-
leri basta sosyal bilimler ve tip bilimleri olmak
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uzere siklikla calisitmaktadir. Durkheim intihari
sosyal bir olgu olarak ele alirken her toplumun
kendine 6zgl bir intihar davranisi oldugunu ve
bireylerin intihar egiliminin kdkeninin icinde ya-
sadiklari topluma ait oldugunu iddia etmektedir
(10). Bu baglamda bireysel olarak kabul edilen
pek cok olgu gibi intiharin da aslinda toplumsal
temellerinin oldugunu, bu olguya etki eden fak-
torlerin neler oldugunu arastirmanin ancak top-
lumsal dizlemde yapilacak bir gozlemle mim-
kiin olabilecegini soylemek yanlis olmaz.

Etkili bir intihar onleme calismasi, ancak toplum
sagligr acisindan biyik 6nem arz eden intihar
arastirmalarinin sonuclari sayesinde mimkin
olabilmektedir (11). Bu calismalarin ortaya cik-
masinda konuyla alakali istatistiki veriler birin-
cil kaynaklar olarak kabul edilmekle birlikte soz
konusu verilere erismenin gicligl de dikkati
cekmektedir (12). intihar hakkinda ulusal kayit-
larin eksik ya da hatali olmasi konu hakkindaki
gercedin aciga cikmasi yontinde biiytk bir engel
teskil etmektedir. Ote yandan intihar arastirma-
larinda resmi istatistikler yaninda adli dosya ve
basin taramasi gibi ikincil kaynaklara dayanan
arastirmalarin da konu hakkinda bilgiye ulas-
mak icin onem arz ettigi bilinmektedir. Bilhassa
resmi verilerin kisitli bilgi icermesi intihar olgu-
sunda risk gruplari, risk faktorleri ve koruyucu
faktorler gibi arastirmaya konu edilen kimi so-
rulari yanitsiz birakmaktadir. Bu sebeple resmi
verilerin ikincil kaynaklarla desteklenmesinin
arastirmalarin giclni arttiracagi distinilmek-
tedir. Intihar istatistikleri hakkinda yukarida
sozU edilen kisitlamalar siiphesiz tilkemizde ya-
sanan intihar olgularinin arastirilmasi sirasinda
da gecerliligini korumaktadir.

Bu calismanin amaci Siirt ilinde 2000-2013 yil-
lari arasinda gerceklesmis kadin intiharlarina
etki eden sosyodemografik etkenleri adli dos-
yalar uzerinden irdeleyerek kadin intiharlarinin
onlenmesi icin yapilacak calismalara katkida
bulunmaktir.
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Tablo 1: Siirt ilinde 2000- 2013 yillari arasinda
kadin intiharlari

Yit N %
2000 2 3,3
2001 1 1,7
2002 3 5,0
2003 2 3,4
2004 5 8,3
2005 3 5,0
2006 3 5,0
2007 4 6,7
2008 8 13,3
2009 6 10,0
2010 3 5,0
2011 6 10,0
2012 9 15,0
2013 5 8,3
Toplam 60 100,0

MATERYAL VE METOD

Calisma kapsaminda Siirt Adliyesi ve bagli bulu-
nan yerlerde 2000-2013 yillari arasinda, 6lim{
adli sorusturmaya konu olan olgularin savcilik
dosya belgeleri taranmistir. Bu olgular arasin-
dan olimleri intihar sonucu meydana geldigine
inanilan 60 kadin olgunun, 6lim muayene ve
otopsi tutanaklari, takipsizlik karari veya ko-
vusturmaya yer olmadigina dair karar alinmis
sorusturma evrak dosyalari incelenmistir.

Cumhuriyet Bassavciliginda bulunan kovustur-
maya yer olmadigina dair karar ve takipsizlik
karari verilmis dosyalar ile oli muayene ve
otopsi tutanaklarindaki mevcut bilgilere daya-
narak intihar eden kadinlarin yas, medeni du-
rum, egitim, meslek, olay yeri, intihar nedeni,
intihar yontemi, intiharda kullanilan araclar,
yaralanma bolgesi ve intihar zamani deger-
lendirilmistir. incelenen dosyalardan toplanan
veriler istatistiki olarak analiz edilerek, elde
edilen bulgular konu hakkindaki literatir esli-
ginde tartisilmistir.

BULGULAR

2000-2013 yillari arasinda Siirt Adliyesi ve bagli
bulunan yerlerde, 6limu adli sorusturmaya konu
olan kadinlarin arasinda toplamda 60 olgunun
intihar sonucu hayatini kaybettigi gortlmektedir
(Tablo 1).

Olgularin %40’ inin kdy, %25inin ilce, %23,3'lnln
il merkezi ve %11,7'sinin ise beldede gercekles-
tigi gordlmustir. Calismamizda kentsel yasamin
yogun oldugu il ve ilce merkezlerine gore kirsal
alanlarda intihar olgularina daha fazla rastlan-
mistir (Sekil 1).

Siirt ilindeki intihar eden kadinlarin en kiicigi 9
yasinda, en biyugu 82 yasindadir. Her 10 kadin in-
tiharinin 6's1 20 yasindan kiclk kadinlar tarafin-
dan, 8'i ise 30 yasindan kicik kadinlar tarafindan
gerceklestirilmistir. Diger bir ifade ile 16-20 yas-
larda zirve yapan kadin intihar orani 31 yas sonra-
stileriyaslara dogru azalmaktadir. 50-60 yas ara-
si grupta intihar olgusu gdrilmemistir (Sekil 2).

Siirt ilinde intihar eden kadinlarin %51,7 sini
bekarlar olusturmaktadir. Bekar kadinlari %20
ile resmi nikahli kadinlar ve %16,7 ile dini nikahli
kadinlar takip etmektedir. intihar olgularindan 1
kadin dul, bir kadin bosanmis ve 3 kadin nisanli
olup, 2 kadinin medeni durumu bilinmemektedir.

2000-2013 yillari arasindan Siirt ilinde intihar
eden kadinlarin neredeyse tamamima yakininin
egitim durumu 6grenilememistir. Olgularin sade-
ce 5'inin 6grenci oldugu, bunlardan 3'lnln liseye
devam ettigi bilinmektedir. Ogrenci olan diger 2
kisinin devam ettigi okul bilinmemektedir. Siirt
ilinde intihar eden kadinlarin istihdam durumuna
bakildiginda, kadinlarin %83,3'liniin ev hanimi ol-
dugu ortaya cikmakta, Ucretli calisan tek kadinin
kent merkezinde yasadigi anlasilmaktadir.

Intihar eden kadinlarin hangi yontemle bu eyle-
mi gerceklestirdiklerine bakildiginda; %50'si asi,
%38,3'U atesli silah ve %8,3'l ylksekten atlama
yontemi kullanarak intihar ettigi gorilmektedir.
Bununla birlikte 1 kisinin suya atlayarak, 1 kisi-
nin de ilac icmek suretiyle hayatina son verdigi
gozlemlenmektedir (Tablo 2). Asilarin %53,3'U
evde gerceklestirilmis ve oda tavani, evin dami
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ya da cati kati asi icin kullanilan yerler olmustur.
%16,7'si ahiri, %6,7'si kiler veya tandir odasini,
%3,3'ise merdiven boslugunu ve %10°'u evin ya-
kin veya uzagindaki bir agaci intihar etmek icin
secmistir. Asi yonteminde kullanilan materyale
baktigimizda kadinlarin %30'u ip, %13,3'0 mefru-
sat (carsaf, ortl, bez, ev perdesi), %10°u esarp ve
%6,7 sinin kablo kullandigi anlasilmaktadir. Olgu-
larin %40'inda ise asi materyali belirtilmemistir.

Atesli silah ile intihar eden kadin olgular intihar
silahi olarak %43,4’U av tufegini, %21,8'i taban-
cayl, %8,7'si kalasnikofu kullanmislardir. Koy ve
beldelerde kadin intihar olgulari siklikla intihar
silahi olarak uzun namlulu silah, ilce ve il mer-
kezinde kisa namlulu silah kullanmistir. intihar
araci olarak kullanilan atesli silahlarin kadinlarin
ailesinden yakinlari olan erkeklere (babaya, erkek
akrabaya ya da ese] ait olduklari tespit edilmistir.

Calismamizdaki kadin olgulardan atesli silah kul-
lanarak intihar eden 23 olgunun nisan aldiklari
bolge bas-boyun ve karin bdlgesidir. Incelenen
vakalarin %38,3'lnl olusturan atesli silahla inti-
har vakalarinda; boyun ve bas bélgesine ates edil-
mek suretiyle meydana gelen intihar vakalarinin
%66,7 sinde tabanca %11,1'inde uzun namlulu ti-
fek (Av tifegi veya otomatik tifek) kullanilmistir.
Karin ve gogis bolgesine ates edilmek suretiyle
meydana gelen vakalarin tamaminda ise uzun
namlulu tifek kullanildigr gorilmdistir.

Yiksekten atlayarak intihar eden 5 olgunun tama-
mi il merkezinde yasamakta olup, intihar eylem-
leri il merkezinde yer alan ylksek katli yerlesim
binalarinda gerceklestirilmistir.

Siirt ilinde 2000-2013 yillari arasinda intihar et-
mis olan kadinlarin, artlarindan intihar neden-
lerini aciklayan bir intihar notu ya da mektubu
birakmadiklarindan bu olgularin intihar nedenle-
ri bilinmemektedir. ilde gerceklesen kadin inti-
harlarinin %51,7'sinin bu eylem gerceklestirdigi
saat bilinmemektedir. Olay saati belli olan olgu-
lara baktigimizda kadin intihar olgularinin sik-
likla 12:00-18:00 saatleri arasinda gerceklestigi
anlasilmaktadir. Ote yandan aylar acisindan in-
celedigimizde intihar olgularinin en sik sirasiyla
Haziran, Kasim ve Ekim aylarinda gerceklestigi,
en az olguya ise Temmuz ayinda rastlandigi orta-
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Sekil 1: Siirt ilinde 2000-2013 yillari arasinda
yerlesim birimine gére kadin intiharlari (%)

ya cikmaktadir. intihar olgularina en sik rastlanan
mevsimler ise sirasiyla sonbahar, yaz, ilkbahar ve
kistir.

TARTISMA VE SONUC

Bu arastirmada Siirt ilinde 2000-2013 yillari ara-
sinda gerceklesen 60 kadin intihar olgusu ince-
lenmistir. intihar eden cinsiyet grubunun kadin
olarak secilmesindeki temel etken, Diinya ve Tir-
kiye geneline aykiri olarak Gliney Dogu Anadolu
Bdlgesinde ve Siirt'te kadin intiharlarinin frekan-
sinin erkek intiharlarinin frekansindan fazla ol-
masidir.

Intihar alaninda yapilan istatistiksel calismalar
sonucunda elde edilen veriler, intihar riskinin
kimlerde, hangi yasta, toplumun hangi kesim-
lerinde, hangi cinsiyette, hangi hastaliklarda vb.
arttiginin tespit edilmesini saglar. Bu veriler isi-
ginda intihari 6nleme calismalari yapilir (12). S6z
gelimi Danimarka’'da intihar verileri ulusal ka-
yitlar bazinda tutulmakta ve iskandinav iilkeleri
icinde intihar arastirmalari icin 6nemli bir arsiv
niteligi tasimaktadir. Danimarka’'da yapilan epi-
demiyolojik calismalar bu arsivlerden elde edilen
verilere dayanarak yapilmakta ve risk gruplari,
risk faktorleri, koruyucu faktorler tespit edilerek
bu veriler intihari 6nleme calismalarinda kullanil-
maktadir (11).

Istatistiksel veriler intihari konu alan bilimsel
calismalar acisindan onem arz etmektedir. Ote
yandan bu verilere erismenin ve veri toplamanin
glicligl gerek diinya gerekse de tilkemiz icin bi-
linen bir gercektir. (12-14). Sayisal verilere ulas-
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Tablo 2: Siirt ilinde 2000 - 2013 yillari arasinda
intihar yontemlerine gore kadin intiharlari (%)

Yontem N %
Asi 30 50,0
Atesli Silah 23 38,3
Yiksekten Atlama 5 8,3
Suda Bogulma 1 1,7
ila(; Zehirlenmesi 1 1,7
Toplam 60 100,0

madaki gucluklerden biri de toplumlarda gortlen
intihara yonelik olumsuz tutumlardir. Bazi deger
olclleri, onyargilari, dinsel ve toresel sakincalar
konuya yansiz ve yargisiz yaklasimi engellemek-
tedir (12). Ozellikle toplumsal damgalanma kor-
kusunun yaygin oldugu toplumlarda bircok intihar
ve intihar girisimi gizlenmekte ya da baska bir
tani ile bildirilmektedir.

Siirt ilinde yapmis oldugumuz calismada da aras-
tirma verilerimiz ile Tirkiye Istatistik Kurumunun
(TUIK) aciklamis oldugu intihar verileri arasin-
da farkliliklarin oldugu géze carpmaktadir. TUIK
verilerine gore 2000-2013 yillari arasinda Giney
Anadolu’da gerceklesen 1333 kadin intiharinin
%7’si Siirt ilinde gerceklesmistir. Ayni yillar ara-
sinda Siirt ilinde 157 intihar olgusu olup, bun-
lardan 93’0 kadin intihari olmasina ragmen (15);
bizim calismamizda yalnizca 60 kadin intihar va-
kasinin verilerine ulasilabilmistir. Benzer calis-
malarda, TUIK ile calisma verilerinin farkli sayilar
icermesinin; ilcelerde meydana gelen intiharlara
mahalli olarak dis muayene bulgularina gore de-
fin verilmesi, otopsi icin merkeze gonderilmeme-
si ve cevredeki buyuk illere tedavi icin gonderilen
olgulara oldigu ilde defin ruhsati diizenlenme-
sinden ve hazirlik sorusturmasi asamasindan
once intihar olarak degerlendirilen olgunun da-
vanin seyrinde kaza ya da cinayet davasina doni-
sebilmesinden kaynaklandigi iddia edilmektedir
(16,17). Bununla birlikte olgular baska merkeze
gonderilmis olabilecegdi gibi Yargitay'da olan dos-
yalarin da bu rakamlarin disinda oldugu g6z onii-
ne alinmalidir.

Adli tip acisindan intihar zorlamali olim olarak
kabul edilmektedir. intihar ederek hayatina son
veren kisinin 6lum orijininin intihar olup olmadigi
otopsi sonucu elde edilen bulgularin yaninda olay

yerinin incelenmesi, delillerin dogru toplanmasi
ve tim verilerin bir bitiln icinde degerlendirme-
si sonucunda belirlenebilmektedir (6-8). Nitekim
bircok cinayet vakasi cezadan kurtulabilmek icin
intihar susu verilerek gizlenmeye calisilmaktadir.
Ozellikle ilkemizde kadin cinayetlerinin intihar
slisU verilerek gizlendigi iddiasi basina yansiyan
haberler arasinda kendine sik yer bulan konular-
dandir. Bu nedenle dzellikle kadin intiharlarinin
titizlikle incelenerek cinayet olasiligl bertaraf
edildikten sonra intihar olarak kabul edilmesi
onemlidir.

Diinya geneline bakildiginda tamamlanmis inti-
har sayilarinda erkeklerin kadinlardan daha fazla
oldugu bilinmektedir. Kadin intiharlarinin erkek-
lerden fazla oldugu ulke sayisi sinirli oldugu bi-
linmektedir. 2012 DSO verilerine gore Pakistan,
Cin, Banglades, Endonezya ve Irak’'ta kadin inti-
har oranlari erkeklere gore fazladir (18). Bunun
disinda Hindistan'in bazi bdlgelerinde ornegin
Bangalore ve Savrashtra eyaletinde kadin intihar
oranlarinindaha fazla oldugu gérilmektedir (19).
Tirkiye genelinde erkek intihar oranlari kadin in-
tihar oranlarindan fazla olmasina karsin Hindis-
tan ile benzer ozellik gostermekte olup, bdlgesel
bazda kadin intihar oranlari erkeklerden fazla
olabilmektedir. Cografi bolge bazinda bakildigin-
da kadin intiharlarinin erkek intiharlarindan faz-
la oldugu iller daha cok Giiney Dogu Anadolu ve
Dogu Anadolu Bélgeleri'nde toplanmistir. Bu bol-
geler disinda da diger bodlge illerinde farkli yillar
araligina bakildiginda kadin intiharlarinin erkek-
lere gore agirlikta oldugu iller goriiriiz. Ornegin
TUIK verilerine gore, 2012 yilinda Gimishane’de,
2010’da Usak’ta, 2009°'da Osmaniye, Bayburt'ta,
2007'de Edirne, Usak, Bolu, Kirikkale, Rize,
Gimushane’'de, 2004, 2003, 2002 yillarinda Mugla
ve Bolu'da kadin intiharlari erkek intiharlarindan
daha fazladir (15).

Durkheim’e gore toplumdaki sosyoekonomik
ve kilturel ozellikler Ulkenin genelinde benzer
sonuclara yol acmakta olup, buna gore intihar
oranlari da az cok degismekle birlikte tilkenin ge-
nelinde ayni 6zellikler géstermesi beklenir (10).
Tlrkiye intihar haritasina baktigimizda yukarda
da verdigimiz ornekler dogrultusunda bazi bol-
ge ve iller onemli farkliliklar gostermektedir. Bu
farklliklar intihar sayisindan cok cinsiyete bagli
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bir farklilik olup, toplumun sosyokdltirel yapisi
ile alakali oldugu disiinilmektedir.

Calismamizda yerlesim birimlerine gore siniflan-
dirma yaptigimizda, intihar olgularinin %40'inin
koylerde oldugu gorilmektedir. Oysa Durkheim
intiharin sehirlere 6zgi bir kavram oldugunu dile
getirmektedir (10). Istisnalari olmakla birlikte kir-
sal bolge ve kiclik kentlere gore blylk sehir ve
metropollerde intihar daha sik gorulir. Bu istisna
orneklerden biri de Cin'dir. Kadin intiharlarinin
erkek intiharlarindan fazla oldugu Cin'de 6zellikle
kirsal kesimde kadin intiharlari kentlere gore Uc
kat fazla olmakta ve 15-34 yas kadinlarda intihar
onde gelen 6lim nedeni olarak gosterilmektedir
(20).

Koydeki intiharlarin ozellikle genc kadinlar ara-
sinda yaygin olusunun sosyal izolasyon ile ilgili
oldugu iddia edilmektedir. Clinkii sosyal etkilesim
negatif olmadigi siirece, her tiirld sosyal katilim
intihar potansiyelini azaltirken sosyal izolasyon
intihar riskini artirmaktadir. Koylerde kendini
daha agir hissettiren tére gibi kiltirel yapilar,
kadinin ev disi iletisimine izin vermeyip, sosyal
yalitima neden olan en biyik etken olarak orta-
ya cikmaktadir. Bunun yaninda koylerde kadina
yonelik is alanlarinin, bos zamanlarini deger-
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lendirecek faaliyetlerin olmamasi, okullasama-
ma, resmi kurumlarda yuritilen islemlerin dahi
esler ya da erkek akrabalar tarafindan yiritdl-
mesi toplumsal katilimi engellemektedir. Ayrica
eglence gibi sosyallesmeyi saglayan faaliyetler
sadece erkeklere 6zgu kabul edilmekte, kadinla-
rin bu faaliyetlere katilmasina izin verilmeyerek
hemcinsleri ve karsi cinsle olan iletisimlerine ket
vurmaktadir (21).

Calismamizin sonuclarina gore kadin intihar-
larinin en sik gorildugl yas araliklar sirasiyla
%31,7'si 16-20 yas, %23,3'4 11-15 yas olup, 31
yastan itibaren ileri yaslara dogru azalma gdster-
mektedir. Kadin intiharlarinda Siirt ili ile benzer-
lik gosteren Batman ilinde 1995-2000 yillarinda
yapilan calismada, kadinlar arasinda en fazla in-
tihar gorilen yas grubu %28 ile 14-17 yas grubu
olmustur (22). 20 yas alti genc¢ kadinlarin intihar
oranlarinin yiksek bulundugu diger bir ilimiz
Elazig’dir. 1997-2001 yillari arasi Elazig'da yapi-
lan bir calismada kadinlarin %26,5i 11-20 yas,
%17,7'si 21-30 yas grubunda intihar etmis olup,
calismamizdaki gibi 31 yas sonrasi intihar oranla-
rinda diisme gérilmektedir (23).

Cocuk ve genclerin intiharlarinda aile islevselligi
ve ailede problem coziimiinde yetersizlik, iletisim
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Sekil 2: Siirt ilinde 2000- 2013 yillari arasinda yas gruplarina gére kadin intiharlari (%)
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guclikleri, sevgisizlik ve ilgisizlik onemli etkenler
olarak karsimiza cikmaktadir (24). Siirt'in kirsal
bolgelerinde genis aile tipi daha yaygindir. Birden
fazla evlilik ve cok cocuk sayisi hane blyukliginu
artirmaktadir. Ote yandan feodal yapi dolayisiyla
aile bireyleri arasindaki hiyerarsik yapinin iletisi-
mi etkileyebildigi dislinilmektedir.

Calismamizda intihar oranlarinin 31 yas sonrasi
diists gostermesine, Stack’in da belirttigi gibi 15-
31 yas grubunda yiksek olan aile ile ilgili stres
faktorlerinin (es secimi, kadinlarda erkek cocuk
dogurma konusundaki baski, ebeveynlerle birlik-
te yasamak zorunda kalmak gibi] 31 yas sonrasi
azalmasinin neden oldugu distndlmektedir (25).
Siirt ilinde 20 yasindan kiiciik ve bekar kadin ol-
manin intihar icin énemli bir risk etmeni oldugu
ortaya ctkmaktadir. Siirt ilinde geleneksel aile ya-
pisi hakim oldugundan bekar kadinlar evleninceye
kadar aileleri ile yasamaktadir. Aile bulytklerin-
den gelen baskilar 6zellikle genc kizlar Uzerinde
yogunlasmaktadir. Erkekler kadinlara gore daha
ylksek egitim dizeyine sahip olduklarindan ve
geleneksel yapi erkeklere daha fazla hareket 0z-
gurligl tanidigindan aile ici tartismalar karsisin-
da erkek egemen yapinin etkileri gorilmektedir.
Kadinlar ise tepkilerini herhangi bir sekilde orta-
ya koyamamakta, cogunlukla kendisine soz hakki
taninmamaktadir. Dolayisiyla kadinlar tepkilerini,
bastirilmis saldirgan durtilerini kendi 6z benlik-
lerine yoneltmekte ve intihari secmektedirler (26).

Bodlgede dini nikah ile evlilikler cok yaygin olup,
genelde cocuk yasta yapilan evlilikler ya da resmi
evliligin Uzerine yapilan ikinci ya da Uclinci ev-
liklerde resmi nikahin yapilamamasi sonucu ger-
ceklesmektedir. Calismamizda yer alan 14-18 yas
arasinda 5 kadin, cocuk sayilacak yasta dini nikah
ile evlendirilmistir. Geleneksel ev ici rollerine ha-
zir olmadiklari bir yasta hentiz kendileri cocukken
es, cocuk, aile, ev gibi sorumluluklarinin altina
giren bireyler, fiziksel ve ruhsal coklnti yasa-
maktadirlar. Maruz kalinan kotl yasam, aile ici
siddet, istismar gibi yasam zorluklari cocuklarda
travmaya neden olmakta ve bu cocuklari intihara
sliriiklemektedir (27).

Siirt’in de icinde bulundugu Giiney Dogu Anadolu
bolgesinde bosanmanin toplum tarafindan kabul
gormedigini soylemek mimkindir. Geleneksel

yap! ve kadinin ekonomik yonden bagimli olmasi
bosanmanin dniindeki en biiylik engeldir. Evlen-
me ile kadinin statlisi aile icinde degisime ug-
ramaktadir. Artik bir yabanci olarak kabul edilen
kadin, kocasi ve kocasinin ailesine ait gorilmek-
tedir. Bu nedenle evli kadin, kendi ailesi tarafin-
dan destekten yoksun birakilmakta, evlilik son-
rasl yasanan sorunlar nedeni ile ailesinin yanina
donmesi kabul edilmemektedir. Aile baskisi ve
ekonomik sorunlarla karsi karsiya kalan kadinlar
bosanmaktan vazgecmekte ya da bosanamamak-
tadir. Durkheim bosanmanin kismen de olsa zor
oldugu toplumlarda, evliligin kadinlari intihara
karsi korumasinin da zor oldugunu vurgulamak-
tadir (10).

Siirt ilinde kadin intihar olgularinin %88,3"lndn
egitim durumu ogrenilememistir. Olgularin sade-
ce 5'i ogrenci olup, 3'U liseye devam etmektedir.
Intihari 6nleme calismalarinda bu olgulara yéne-
lik uygulanacak koruyucu etmenlerin belirlenme-
si ve seciminde onemli bir bilgi kaynaginin egitim
bilgisi oldugu diisiiniilmektedir. intihar olgulari
ile ilgili tutulan kayitlarda egitim bilgilerinin so-
rulmamasi bu baglamda ciddi bir sorun olarak
ortaya cikmaktadir. Calismamizda kadin intihar
olgularinin %83,3’lnln ev kadini olmasi, kadinla-
rin bir meslek sahibi olabilecek egitimi almadik-
larini gostermektedir.

Kadin-erkek arasindaki isgicline katilim farkli-
Lklarinin temelinde kdltirel faktorlerin ve cinsi-
yete dayali toplumsal is bolimi ayriminin oldugu
bilinmektedir. Kadinlarin is yasamina katilimlari,
genelde aile fertleri tarafindan engellenmektedir.
Bu nedenle cinsiyete dayali is bolimiu kadinlar
tarafindan icsellestirilmekte, erkegi ev gecimi-
nin sorumlusu olarak gorerek, agir kosullarda ev
disinda calismayi istememektedirler (28). Bunun
yaninda issizlikten kadinlarin daha az etkilendi-
gini belirten bir baska calismada, issizligi kadin-
larin intiharinda risk faktord olarak gormemekte;
ele alinmasi gereken konunun issizlik yerine ka-
dinin calisma hayatina girerek toplumsallasmasi
oldugunu belirtmektedir (29). Nitekim calisma-
mizda intihar olgularinin %83,3'G ev hanimi ol-
masi Eskin’in belirtigi gibi issizlikten cok kadinin
calismasinin toplum icinde kadinin is hayatina
atilamamasi sonucu toplumsallasamamasinin bir
gostergesi oldugu distinilmektedir.
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2000-2013 yillari arasinda Turkiye genelinde ka-
dinlarin intihar yontemine baktigimizda ilk sirada
asl ve sirasiyla kimyevi maddelerle intihar, atesli
silahlar ve yiiksekten atlama yer alir. Ayni yillar
icinde Giineydogu Anadolu Bolgesinde kadinlar
sirasiyla asi, atesli silahlar, yliksekten atlama ve
kimyevi madde kullanarak intihar etmislerdir (15).
Calismamizin sonuclari, Tirkiye genelinden cok
icinde bulundugu Giiney Dogu Anadolu bolgesi
verileri ile uyumluluk gdstermektedir. Siirt ilinde,
intihar eden kadin olgularin %50’si asi, %38,3'U
atesli silah ve %8,3'U ylksekten atlama yontemi
kullanarak intihar etmistir. Glineydogu Anadolu
bolgesinde Batman'da yapilan bir baska calisma-
da da kadinlarin benzer sekilde asi, atesli silahlar
ve yuksekten atlama gibi siddet iceren yontemler
ile intihar ettigi gérilmistir (26). Kadinlarin daha
az siddet iceren yontemler yerine erkeklere ozgu
siddet iceren asi, atesli silahlar ve ylksekten atla-
ma gibi yontemleri secmelerinin intihar etmedeki
kararliklarindan ileri geldigi savunulmaktadir (27).

Calismamizda kadin intihar olgularinda asi kulla-
nilan yontemler arasinda ilk sirada gelmektedir.
Asi, literatiirde de intihar amaciyla siklikla seci-
len bir yontemdir ve cinayet ve kazalarda nadiren
gorilir. Asi yonteminin intiharda sik kullanilma
nedeni olarak, intihar etmeyi disinen kisinin
amacina kolayca ulasabilmesine, asi icin kulla-
nilacak materyalin el altinda bulunmasi ve kolay
ulasabilme, olimin kesin sekilde olmasi seklin-
de aciklanabilir (30).

Calismadaki intihar eden kadin olgularinin
%88,3'tinlin ev kadini olmasi, zamanlarinin 6nem-
li kismini evde gecirmeleri, intihar yeri olarak ev
ve eklentilerini secmelerinde onemli rol oyna-
maktadir. Ayrica asida kullanilan materyallere
bakildiginda intihar edenlerin her evde bulunabi-
lecek, ip, mefrusat, esarp gibi ulasimi kolay esya-
lar sectikleri gorulur.

Tirkiye atesli silah kullaniminda 178 ilke ara-
sinda 14. sirada yer almaktadir. Bireysel silah-
lanmada silah sayisinin yaklasik on yedi milyonu
ruhsatsiz olmak lzere toplam yirmi milyon ol-
dugu tahmin edilmektedir (31). Neredeyse dort
kisiden birinde silah bulundugu Glkemizde, silah
satisi ve ruhsat verilerine bakildiginda ilk sirada
tabanca gelmektedir. Av tiifeginin kirsal bélgeler-
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de genellikle giivenlik icin, kentsel bolgelerde ise
daha cok av ve spor icin kullanmak amaciyla ra-
hat bir sekilde elde edilebilir olmasi, av tifegine
bagli intihar olgularinda artisa neden olmaktadir.
(32). Bu calismada kadin intihar olgularinda inti-
har silahi olarak ilk sirada (%43,4) av tifegi, ikinci
sirada (%21,8) tabanca kullanildigi gorulmustir.
Intihar silahi olarak ilk sirada av tiifeginin gelme-
sinin tifek kullaniminin yaygin olmasindan kay-
naklandi§i dustnilmektedir. Silahlarin cinsine
gore yerlesim birimine baktigimizda koylerde en
yaygin intihar silahi olarak uzun namlulu silahla-
rin kullanildigi goriilmektedir.

Tarihsel olarak, kadinlar erkeklere gore oldirici
silahlara daha az sahip olma sansina sahip ol-
mustur (26). Ulkemizde silah giic ve seref goster-
gesi olarak erkekle 6zdeslesir ve “at, avrat, silah”
deyimi ile soze dokdulir. Dolayisiyla sadece erkek
miulkiyetinde olmasi gereken silaha kadinin sahip
olmasi hos karsilanmadigi gibi, alinip, satilmasi
dahi erkek tekelinde olan silaha istese de kadi-
nin ulasmasi glctir. Calismamizda intihar araci
olarak kullanilan silahlarin hic biri kadina ait ol-
madigi gibi baba, es ya da akrabaya ait bu silah-
larin evde bulundurulmasi kadinlarin intiharinda
onemli risk teskil etmistir.

Intihar olgularinda yara lokalizasyonu dnem tasi-
maktadir. Atesli silahlarda orijinin cinayet, intihar
ya da kaza mi oldugu belirlenebilmesinde yara lo-
kalizasyonu ve sayisi dikkate alinmaktadir (6). Ay-
rica yara lokalizasyonu ve kullanilan silahin cinsi
arasinda uyum da 6nemlidir. Ornegin DiMaio'ya
gore atesli silahlarla intihar eden kadinlarin
%72’si basa, %22’si gogse ve %6’si karina ates
ederek intihar etmektedir. Av tiifegi ile intiharda
%65'i basa, %17'si gogse nisan almaktadir (33).
Atesli silahlarin intihar araci olarak kullanildigi
olgularda, genelde nisan alinan bolgeler viicudun
en hassas ve oldurici yerleri olan bas-boyun,
gogus ve karin bélgesidir. Calismamizdaki kadin
olgulardan atesli silah kullanarak intihar eden 23
olgunun nisan aldiklari bdlgelerin de bas-boyun
ve karin bolgesi oldugu gorilmektedir.

Calismamizda incelenen vakalarin %38,3'Uni
olusturan atesli silahla intihar vakalarinda; boyun
ve bas bolgesine ates edilmek suretiyle meyda-
na gelen intihar vakalarinin %66,7 sinde tabanca,
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%11,7inde uzun namlulu tifek (Av tifedi veya
otomatik tifek) kullanildigr gérilmektedir. Karin
ve gogus bolgesine ates edilmek suretiyle mey-
dana gelen vakalarin tamaminda ise uzun namlu-
lu tifek kullanildigi goriilmektedir. Tabanca gibi
kisa namlulu silahlar ile basa ates etmek kolay
bir yontem olmasi ile en cok tercih edilen yon-
temdir. Oysa tifek gibi uzun namlulu silahlar ile
basa nisan almanin uygulamada giic oldugu bi-
linen bir gercek olmasi, bas yerine karin ya da
gogus bolgesinin secilmesine neden olmaktadir.

Kirsal alanlarda yiiksek bina ve yapilarin olmama-
si nedeniyle yiuksekten atlamaya intihar yontemi
olarak pek rastlanmamaktadir. Bu bolgelerde
Tayvanli kadinlarin tercih ettigi gibi genelde cog-
rafi yikseltiler (tepe, ucurum, yiiksek kaya vb.)
kullanilarak intihar edildigi ileri sirilmektedir
(34). Yuksek bir yerden atlama daha cok yiiksek
yapilarin oldugu kentlere 6zgidir. Siirt ili son do-
nemde Tirkiye'nin genelinde de yaygin olan yik-
sek yap! trendine giren kentlerden biri olmus ve
cok sayida yuksek yapi ve bina insa edilmistir. Inti-
har yontemlerinde araclarin ulasilabilirli§i secimi
etkilediginden bu binalarda yasayan 5 kadin inti-
har yontemi olarak ylksekten atlamayi secmistir.

Siirt ili ekonomisi agirlikli tarima ve hayvancili-
ga dayanmasina ragmen Asya lilkelerinde yaygin
olarak gorulen tarim ilaclari ile intihar, bu ilde-
ki kadin intiharlarinda gériilmez. ilac ve kimyevi
madde kullanarak intihar eden olgularda kulla-
nilan ilac ve kimyevi maddenin dozu, erken fark
edilme sonucu kurtarilma sansinin yiiksek olusu
ve yapilan tibbi tedavi mortalite oranlarini dusur-
mektedir. Ayrica organik fosfor bilesenleri sonu-
cu olusan siddetli akut zehirlenmeleri gecikmeli
ve siddetli 6lim meydana getirmektedir (35). Do-
layisiyla kadinlarin 6lme konusundaki kararlilik-
larinin kadinlarin bu yontemi tercih etmemesine
neden oldugu disiinilmektedir. Ote yandan yakin
tarihli bir calisma son 20 yilda ilkemizde tamam-
lanmis kadin intiharlarinda ilac ve kimyasallarin
kullaniminin carpici bir sekilde giderek azaldigi
asl ve atesli silah kullaniminin ise her iki cinsiyet
icin arttigr one surlilmektedir (22,36).

2000-2013 yillar arasinda Turkiye geneli ve Glney
Dogu Anadolu Bolgesine bakildiginda intiharlarin
%50’sinin intihar nedeni bilinmemektedir. Intihar

nedeninin bilinmeme oranlarinin bu kadar yik-
sek olmasinda, olenlerin geride intihar nedenini
ogrenmemizi saglayacak bir intihar notu ya da
mektubu birakmamalarinin veya bilinen gercek
bir neden varsa dahi aile ve cevrenin bu bilgiyi
saklamasinin rol oynadigi distinilmektedir.

Siirt ilinde yaptigimiz bu arastirmada kadin inti-
har olgularinin tamaminin intihar nedeni bilin-
memektedir. Clnki bu olgular geride intihar ne-
denlerini aciklayan bir intihar mektubu ya da notu
birakmamislardir. intihar olgularinin nedenlerini
aile ve yakinlari sadece tahmin edebilmekte, ger-
cek nedeni kendileri de bilememektedirler. inti-
har nedenleri bu tahminler yerine daha ayrintili
aile ve yakin cevre incelemeleri ile ortaya kon-
malidir. Zira intihar nedeninin bilinmesi intiharin
onlenmesinde en onemli faktordir.

Calismamizda incelenen savcilik evraklarinda yer
alan tanik ifadelerinde intihar 6ncesinde olgularin
9'unun psikolojik rahatsizligr oldugu, 2’sinin es ve
esinin ailesi ile gecimsizlik yasadigi, bir olgunun
intihar oncesi bekaret nedeni ile esi ile slrekli
tartistigi, 4 olgunun aile baskisi ve 2 olgunun anlik
cinnet yasadigi belirtilmistir. Tanik ifadelerinde
yer alan bu nedenler aile ve yakinlarinin tahmin
ve gozlemlerine dayali olmasi nedeni ile calisma-
da intihar nedenleri ile iliskilendirilmemistir.

Siirt ilinde gerceklesen kadin intiharlarinin
%51,7'sinin olay saati bilinmemektedir. Olay sa-
atinin bilinmemesi veya kayit altina alinmamasi
adli olay kabul edilen intiharin arastirilmasinda
bir eksiklik olarak gorilmelidir. Olay saati belli
olan olgulara baktigimizda en cok intiharlar giin-
lik hayatin devam ettigi ama kadinin evde daha
fazla yalniz kaldigi 12:00 - 18:00 saatleri arasinda
gerceklesmektedir.

Intihar alaninda yapilan calismalara gére, kadin-
lar erkeklere gore daha fazla intihar girisiminde
bulunmasina ragmen tamamlanmis intiharlarda
erkeklerin oraninin daha fazla oldugu gorilmek-
tedir. Bu durumun ortaya cikmasinda, kadinlarin
erkeklere gore yasam zorluklariyla daha kolay
basa cikabilmeleri, aile ve cevreleri ile daha bari-
sik ve daha paylasimci konumda olmalarinin etkili
oldugunu one siiren calismalara rastlanmaktadir
(37). Bu nedenle de kadinlarin intihar girisimle-
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rine bir tir mesaj iletme gozu ile bakilmaktadir.
Kadinlarin erkeklerden daha fazla intihar ettigi
durumlarda ise toplumsal dinamiklerin sorgu-
lanmasi glindeme gelir. Cinkl kadin intiharlari
sadece psikolojik nedenler ile aciklanamaz, bu
psikolojik nedenlere yol acan diger toplumsal et-
kenler de mutlaka sorgulanmalidir.

Ziyalar N et al. Female Suicides in Siirt District

Ulkemizde kadin intiharlari aslinda bir bélgeye
ya da bir ile 6zgl sorun olmayip, daha dikkatli
bakildiginda Glkenin tim bolgelerinde ve farkli
yapidaki illerde de gorilebilen genel bir sorun
oldugu, konunun kadina yonelik siddeti onleme
baglaminda bir bitlin olarak ele alinmasi gerek-
tigi distinilmektedir.
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