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ÖNSÖZ 
 

Derginin bu sayısında mahkumların intihar olasılığı, ergenlerde anne-baba tutumları, kadın 
ve erkeklerde kontrol odağı ve benlik saygısı arasındaki ilişki ile internet haberlerindeki intihar 
olguları yazıları yer almaktadır. Belirtilen yazılardan mahkumlardaki intihar olasılığından yola 
çıkarak bu yazıda; artmış intihar riski taşıyan mahkum ve tutuklularda intihar davranışından söz 
edilecektir.  
 

İntihar, dünya çapında cezaevlerinde en yaygın ölüm nedenidir ve genel nüfusa göre 10-14 
kat daha fazladır. Bu risk cezaevine girdikten sonraki ilk dönemde en yüksek seviyededir. Erkek 
mahkumlarda, ölümler en yaygın olarak doğrudan mahkemelerden alındıktan sonra cezaevlerinde, 
kendine zarar verme ise en çok kadın mahkumlarda meydana gelmektedir. Cezaevinde intihar oranı 
kadınlarda (53,5 /100,000), erkek mahkumlardan (101/100,000) daha düşüktür. Tamamlanmış 
intiharlar; daha önce girişim öyküsü olan, önceki girişimlerinde ölümcül metotlar kullanan, bekar, 
yalnız ve aile desteği olmayan kişiler tarafından gerçekleştirilmektedir. Hem intihar girişiminde 
bulunan hem de tamamlayanlar genellikle 25 yaşından küçüktür. İntiharlar; ası, boğulma, yanma, 
tıraş bıçağını yutma, boğaz kesimi ve aşırı dozda ilaç kullanımı ile gerçekleşmektedir. 
 

Cezaevlerinde psikiyatrik bozukluklardan (girişimde bulunanlarda psikiyatrik bozukluk 
yaygınlığı %33-95 oranında) depresyon, madde kötüye kullanımı; özellikle esrar bağımlılığı, sınırda 
kişilik bozukluğu ile umutsuzluk ve ailede ruhsal bozuklukların varlığı intihar davranışı açısından risk 
oluşturmaktadır. Psikososyal stresörlerden; istenmeyen birime yerleştirilme, disiplin cezası alma, 
kişilerarası çatışmalar, tüm duruşma ve temyizler dahil biten mahkemeler, tecrit edilme, kurumda bir 
başkasının intihar etmesi, kronik veya çok sıkıntı veren fiziksel hastalık, suçluluk, utanç ve 
damgalanma, zorbalık veya tehdide maruz kalma, yıl dönümleri (bir ölümün veya ceza infaz 
kurumuna girme gibi), eşten ayrılma ya da sevilenlerin ölümü ve ziyarete gelen olmaması ciddi 
intihar girişimlerini başlatabilmektedir. En yüksek risk mahkeme öncesidir. Mahkeme uzun bir ceza 
gibi beklenmedik bir sonuçla sonuçlanırsa intihar davranışı için olasılık artmaktadır.  

 

Cezaevlerinde, yüksek risk dönemi ilk 24 ile 48 saattir. Tamamlanmış intiharların ¾’ü ilk gün, hafta 
sonları, bayramlarda veya tatil günlerinde personelin az olduğu dönemlerde gerçekleşmektedir. 
Çoğu mahkum intiharı tek odalı yüksek güvenlikli birimlerde veya yalnızken gerçekleştirmektedir. 
İntihar girişim oranları Haziran ve Eylül ayları arasında daha da artmaktadır-tatil izinlerinin olduğu 
dönemlerdir. Akşam saat 7 ile sabah 7 arası personelin az olduğu zamanlarda gerçekleşmektedir.   
Cezaevlerinde intihar açısından önleme, koruma ve tedavi programları gereklidir. İyi düzenlenmiş 
intiharı önleme programları çok disiplinli tedavi ekibinin iş birliği ile olur. Zamanında tedavi 
planlanmalıdır. Monitoring önemlidir; normal davranışları izlenerek değişiklikleri fark etmek, uyarı 
işaretlerini hizmet içi eğitimlerle personele tanıtmak gerekir.  
 

Çok boyutlu risk değerlendirmesi yapılmalıdır. Tüm tutukluları ve genç ergenleri tanımak, yüz 
yüze görüşme ve self-report anketlerden bilgi toplamak gerekir. Tek kişilik oda yerine çok kişinin 
bulunduğu koğuşa yerleştirme, çevresini benzer suç işleyen ve akran grupları ile donatma koruyucu 
olacaktır. Aileyi ve oda arkadaşları bilgilendirilmeli, depresyona yönelik müdahale yapılmalıdır. 
Yöneticiler her bilgiyi ciddiye almalı, nöbet teslimlerinde bütün bilgiler iletilmelidir. Tüm çalışanlar 
tükenmişlikten korunmalı ve yeterli personel tutuklu oranı olmalıdır. Anındaki stresörler ele alınmalı 
ve yalnız olanlar, ailesiyle, çocuklarıyla iletişimi olmayanlar, eşinden ayrılanlar ve sevdiği ölenler için 
iletişim fırsatları tanınmalıdır. Şu da unutulmamalıdır ki, ne yaparsak yapalım bazı vakalarda 
başarılı olunamayacağı kabul edilmelidir. 
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