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OZET

Bir kimsenin cezaevinde ya da polis gézetiminde dlmesi du-
rumunda, devlete teslim edilmis ve devletin sorumlulugundaki
kisilerin ¢limiintin kugkuya yer vermeyecek agiklikta tanim-
lanmasi ve devlet sorumlulugunda herhangi bir aksama olup ol-
madiginin aydinlaulmasi i¢in olgunun dikkatli bir gekilde aras-
urilmasi gerekir. Bu ¢alismada, 2001-2007 yallar: arasinda Kon-
ya il ve ilgelerindeki cezaevlerinde dlen ve otopsisi yapilan hi-
kiimlii ve tutuklu olgulary; demografik 6zellikleri, cezaevinde
bulunma nedenini olusturan suglar, 6liimiin meydana geldigi
yer, cezaevinde kalma siiresi, 6liim orijini ve 6liim nedeni yo-
niinden degerlendirilmigtir.

Bu amagla Konya Adli Tip Sube Miidiirliigii’niin 2001-2007
yillar1 arasindaki 6li muayene ve otopsi tutanaklar: retrospek-
tif olarak incelendi. Tiimii erkek olan toplam 32 hiikiimlii ve
tutuklu 6liimii olgusunun yaglar1 25 ile 81 arasinda olup, orta-
lama yas 44.5+15.1 bulundu. Cezaevinde bulunma nedenini
olusturan suglar arasinda birinci siray1 11 (%34.4) olgu ile “kas-
ten adam 6ldiirmek” sucunun aldig gériildi. Oliimler 12
(%37.5) olguda cezaevinde, 20 (%62.5) olguda hastanede gercek-
lesmisti. Olgularin 6lmeden once cezaevinde kaldig: siireler 1
giin ile 5 yil arasinda degismekte olup, ortalama kalma siiresi
2.26 yil bulundu. Olgularin 25’inde (%78.1) 6limiin dogal ne-
denlerden meydana geldigi, dogal nedenli 6liimler igerisinde en-
feksiyonlarin 9 (%36.0) olgu ile ilk sirada bulundugu belirlendi.

Yazida herhangi bir sug/sug iddiasi nedeniyle cezaevinde bu-
lunan tutuklu ve hiikiimliilerin cezaevine girigte ve sonrasinda

yapilacak periyodik muayeneleri ile tedavi gerektiren dnemli

bir hastalig1 tespit edilen olgularin, cezaevi yerine hastanelere
yonlendirilmesinin uygun olacag: hususuna dikkat ¢ekildi.
Anahtar kelimeler: Hiikiimlii, tutuklu, cezaevi, 6liim

SUMMARY

If anybody dies in prison or under police protection, the ca-
se should be investigated carefully in order to define, with no
suspicion, the death of people who are delivered to govern-
ment and in government responsibility; it is also necessary to
disclose whether there is lameness in government responsibi-
lity or not. In this paper, cases of detainees and convicted pri-
soners who died in Konya provincial and district prisons bet-
ween 2001 and 2007 and on whom autopsies were performed
were evaluated in respect of their demographic features, crimes
for which they were imprisoned, location of death, duration of
their stay in prison, manner of death and cause of death.

For this purpose, autopsy reports of Konya Branch of Foren-
sic Medicine Council between 2001 and 2007 were investigated
retrospectively. Ages of 32 detainees and convicted prisoners'
death cases, all of whom were male, varied between 25 and 81
and average age was found to be 44.5+15.1 years. Among rea-
sons for their imprisonment, it was found that "premeditated
murder" was the most seen reason with 11 cases (34.4%). De-
aths occurred in prison in 12 cases (37.5%) and in hospital in 20
cases (62.5%). The duration of the cases' stay in prison before
their death varied between 1 day and 5 years and average dura-
tion was 2.26 years. It was determined that death occurred
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due to natural causes in 25 cases (78.1%) and among the natu-
ral deaths, infections were the first with 9 cases (36%).

The present article points out that if a serious disease that re-
quires treatment is detected through periodical examinations
conducted at entry to prison and later in detainees and convic-
ted prisoners who were imprisoned on account of a crime/cri-
me allegation, it would be more appropriate to send them to
hospital rather than prison.

Key words: Convicted prisoner, detainee, prison, death

GIRiS

Ceza yargilamasinda, sanigin kagma kugkusunun bu-
lunmasi, sug izlerinin yok edilebilecegi olasiliginin varli-
g1 ve sugun devlete karst islenmis bulunmast durumlarin-
da 6zguirligl elinden alinarak tutukevine gonderilen ki-
siye “tutuklu”, mahkemeye ¢ikarilip yargilandiktan son-
ra hakkinda mahkumiyet hitkmii kesinlesmis kisiye ise
“hiikiimlii” denilmektedir (1,2). Gézalu, tutuklu ve hii-
kiimli 6limleri, tiim diinyada oldugu gibi iilkemizde de
Ozel bir oneme sahiptir. Cezaevi, karakol, islahevi ve
hastanelerin hikiimli veya psikiyatri gozlem kogusla-
rinda cesitli suglar sebebiyle bulunan kisilerde ortaya ¢1-
kan olumler bu gruba girmektedir (3,4).

Gozalt, tutuklu ve hitkiimliler, devletin gozetimi ve
korumas: altindaki kisilerdir (5). Bu tiir 6liimlerde med-
ya ya da olen kisinin yakinlar: tarafindan farkls iddialar
ileri siiriilebilir. Bu iddialarin dogrulugu ya da yanlighg;,
ancak yapilacak detayli bir otopsi ile ortaya konabilecek-
tir. Bu ¢aligmada, Konya il ve ilge cezaevlerinde meyda-
na gelen hiikiimli ve tutuklu dliimlerinin incelenmesi ve
elde edilen verilerin literatiir bilgileri 1s1§1nda degerlendi-

rilmesi amaglanmigtur.

GEREC VE YONTEM

2001 ile 2007 yullar arasinda T.C. Adalet Bakanligi Ad-
1i Tip Kurumu Konya Adli Tip Sube Miidiirltigii tarafin-
dan otopsileri yapilan olgular igerisinde, Konya il ve ilge
cezaevlerinde hiikiimlii ve tutuklu oldugu sirada Slenler
retrospektif olarak degerlendirilmistir. Olgular; demog-
rafik 6zellikleri, cezaevinde bulunma nedenini olusturan
suglar, oliimiin meydana geldigi yer, cezaevinde kalma
siiresi, 6liim orijini ve 6liim nedeni agisindan degerlendi-

rilmistir.
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BULGULAR
2001-2007 yillari arasinda Konya il merkezinde oli

muayene ve otopsi iglemi yapilan 3593 olgunun 32’si
(%0.9) hiikiimlii ve tutuklu 6liimii idi (Tablo 1). Olgula-
rin tamami erkekti. Yaglari 25 ile 81 arasinda degismekte
olup, ortalama yas 44.5+15.1 bulundu. Olgularin en yo-
gun olarak 11 olgu (%34.4) ile 30-39 yas grubunda yer al-
dig1 gézlendi (Tablo 2). Olgulardan 22’sinin (%68.8) il
merkezindeki cezaevlerinde, 10’unun (%31.2) ise ilge ce-
zaevlerinde kaldigi belirlendi. Oliimler 12 olguda
(%37.5) cezaevinde, 20 olguda (%62.5) hastanede tedavi
gordigi sirada gergeklesmisti. Olgular cezaevinde bulun-
ma nedenini olugturan suglar agisindan degerlendirildi-
ginde; birinci sirada 11 olgu (%34.4) ile “kasten adam ol-
diirme” sugunun geldigi, bunu sirasiyla 7 olgu (%21.9) ile
“irza gecme”, 6 olgu (%18.8) ile gasp sugunun izledigi
saptand (Tablo 3).

Olgularin, 6lmeden 6nce 1 giin ile 5 yil arasinda olmak
lizere ortalama 2.26 yil cezaevinde kaldig1 goriildii. Olgu-
larin 25’inde (%78.1) 6liim dogal nedenlerden kaynaklan-
musti. Orijin; 3 (%9.3) olguda kaza, 2’ser (%6.3) olguda
ise cinayet ve intihardi (Tablo 4). Dogal nedenlere baglt
olumler icerisinde enfeksiyonlar 9 (%36.0) olgu ile ilk si-
rada olup, bunu sirastyla 7 olgu (%28.0) ile kardiyovaski-
ler sistem hastaliklari, 6 olgu (%24.0) ile kanserler, 2 olgu
(%8.0) ile serebrovaskiiler hastaliklar, 1 olgu (%4.0) ile
endokrin sistem hastaliklarinin izledigi tespit edildi (Tab-
lo 5). Dogal nedenlerle 6len olgularin 17°sinde 5liim has-
tanede tani konulmug hastalik nedeniyle tedavi gormek-
te iken meydana gelmigken, 8 olguda Sliim cezaevinde
gerceklesmisti. Bu 8 olgunun 3’iinde tant otopsi sonrast
konulmug (sepsis, beyin apsesi ve metastatik akciger kar-
sinomu), 5 olgu ise hastalik (pankreas karsinomu, mide
karsinomu, peritonitis karsinomatoza, tiiberkiiloz ve di-
abetes mellitus) tanist almis ve tedavi maksadiyla birden
fazla hastanede yatarak tedavi gormiislerdi.

Kaza orijinli 3 olgunun tamaminda 6lim, cezaevinden
nakil sirasinda meydana gelen trafik kazalar1 neticesinde
meydana gelmigti. “Irza gegme” sugu nedeniyle cezaevin-
de bulunan 2 olgunun, cezaevi igerisinde bir bagka hi-
kiimlii tarafindan kesici-delici alet (bigak) ile 6ldiiriildi-
g saptandi. Orijini intihar olan 2 olgunun as1 yontemi-
ni kullandig1 goriildii.

Olgularin higbirisinde, igkence veya fiziksel siddeti dii-

siindiirecek travmatik lezyona rastlanilmad.



Tablo 1. Konya’da élen mabkum ve tutuklularin ézellikleri

Adli Tip Biilteni

Olgu Yd Yas Cezaevi Oliim yeri Orijin Oliim nedeni
1 2001 35 1lmerkezi Hastane Dogal neden Pnomoni
2 2001 60 Ilmerkezi Hastane Dogal neden Siroz (Hepatit C)
32001 34 dle Hastane  Dogal neden  Tiiberkiiloz
4 2003 50 Ilmerkezi Hastane Dogal neden Kalp yetmezligi (Gegirilmis enfarkta bagl)
5 2003 49 1lmerkezi Hastane Dogal neden Kalp yetmezligi (Akut myokard enfarktiisiine bagli)
6 2003 52 Ilmerkezi Cezaevi Dogal neden Peritonitis karsinomatoza
7 2003 26 1lmerkezi Hastane Dogal neden Abselesen milier tiiberkiiloz
8 2003 30 Ilmerkezi Cezaevi Cinayet Kesici-delici alet Y. (I¢ organ yaralanmasi)
9 2003 31 Ilce Cezaevi  Intihar As1
10 2004 72 1lge Cezaevi  Dogal neden Sepsis
11 2004 29 1lmerkezi Hastane Dogal neden Akut myelositik 16semi
12 2004 25 Tlge Cezaevi  Dogal neden Beyin apsesi
13 2004 34 1lmerkezi Cezaevi  Cinayet Kesici-delici alet Y. (Perikard tamponadi)
14 2005 81 1lmerkezi Hastane Dogal neden Kalp yetmezligi (Gegirilmis enfarkta bagl)
15 2005 36 Il merkezi Cezaevi Dogal neden Diabetes mellitus
16 2005 53 Tlge Hastane  Dogal neden Kalp yetmezligi (Akut myokard enfarktiisiine bagly)
17 2005 25 Tlge Hastane  Dogal neden Dissekan aort anevrizma riiptiirii
18 2005 30 Ilmerkezi Cezaevi Dogal neden Metastatik akciger karsinomu
19 2006 45 Tlge Hastane  Dogal neden Siroz (Hepatit C)
20 2006 72 Tlge Hastane  Dogal neden Siroz (Hepatit C)
21 2006 52 Tlge Hastane  Dogal neden Kalp yetmezligi (Akut myokard enfarktiisiine bagly)
22 2006 48 1lmerkezi Hastane Dogal neden Mide karsinomu
23 2006 37 1lmerkezi Hastane Dogal neden Serebral enfarkt
24 2006 36 Il merkezi Hastane Kaza Beyin kanamas: (Trafik kazasi)
25 2006 38 1lmerkezi Cezaevi Intihar As1
26 2007 74  Tlge Hastane  Dogal neden Kalp yetmezligi (Gegirilmis enfarkta bagli) + pnémoni
27 2007 53  1lmerkezi Cezaevi Dogal neden Pankreas karsinomu
28 2007 41 1l merkezi Cezaevi Dogal neden Mide karsinomu
29 2007 49 1l merkezi Cezaevi  Dogal neden Tiiberkiiloz
30 2007 34 1lmerkezi Hastane Dogal neden Serebral enfarkt + pnomoni
31 2007 37 1lmerkezi Hastane Kaza Beyin kanamas: (Trafik kazas)
32 2007 55 1l merkezi Hastane Kaza Beyin kanamas: (Trafik kazasi)
TARTISMA Konya il ve ilgelerinde 13’ agik, 2’si kapali olmak

Gozalu olimleri, yurtiginde ve yurtdiginda degisik
toplum kesimlerinin ilgi veya tepkisini ¢eken; polis, ce-
zaevi ve saglik kurumlarini siiphe altinda birakan iddialar
nedeniyle siipheli lim kapsaminda degerlendirilip, mut-
laka otopsi yapilmas: gereken oliimlerdir. Bu 6liimlerde
adli ip uzmaninin diger adli olgulardan daha ¢ok dikkat

gerektiren gorev ve sorumlulugu bulunmaktadir (6).
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{izere toplam 15 cezaevi bulunmaktadir. Tiirkiye Istatis-
tik Kurumu verilerine gore, ¢alismanin yapildigi dénem-
de, Konya il ve ilge cezaevlerinde yillik ortalama 1310
hiikiimlii ve tutuklu niifusu mevcut olup, buna ek ola-
rak yilda ortalama 5115 hikiimli ve tutuklu cezaevleri-
ne giris ve ¢ikis yapmigtir. Yani cezaevi niifusu oldukga
degisken bir yapidadir (7-11).
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Tablo 2. Olgularin yas gruplarina gore dagilimi

Yag gruplar n (%)
2029 4 (12.5)
30-39 11 (343)
40-49 6 (18.9)
50-59 6 (18.9)
60-69 1 ()
70 ve tizeri 4 (12.5)
Toplam 32 (100)

Tablo 3. Cezaevinde bulunma nedenini olusturan suclar

Sug n (%)
Kasten adam oldiirme 11 (34.4)
Irza gegme 7 (219
Gasp 6 (18.8)
Uyusturucu suglari 5 (15.6)
Miiessir fiil 1 (3.9
Evrakta sahtecilik 1 (3.9
Hirsizlik 1 (3.1
Toplam 32 (100)

Tablo 4. Cezaevinde meydana gelen oliimlerin orijinler:

Orijin n (%)
Dogal nedenler 25 (78.1)
Kaza 3 9.3)
Cinayet 2 (6.3)
Intihar 2 (6.3)
Toplam 32 (100)

Tablo 5. Dogal nedenli 6liimlerin siniflandiriimas:

Patoloji n (%)
Enfeksiyon 9 (36)
Kardiyovaskiiler sistem hastaliklart 7 (28)
Kanser 6 (24)
Serebrovaskiiler hastaliklar 2 ®)
Endokrin sistem hastaliklart 1 “)
Toplam 25  (100)

Istanbul’da yapilan calismalarda otopsiler icerisinde hii-
kiimlii ve tutuklu 6liimlerinin orani %0.65 ve %0.86 bu-
lunmus olup, bu ¢aligmada da benzer sekilde %0.9 oranin-
da tespit edilmistir (6,12). Tiirkmen ve ark.(13) Bursa’da
yaptiklart ¢alismada bu oran1 %1.7, Hilal ve ark.(5) ise
Adana’da yaptiklar: calismada %1.8 olarak bildirmiglerdir.
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Caligmadaki olgularin tamami erkektir. Yapilan ben-
zer galigmalarda da erkek cinsiyet oraninin yiiksek oldu-
gu bildirilmistir (6,12-14). Calismada yas ortalamasi 44.5
+ 15.1 tespit edilmigtir. Benzer caligmalarda yas ortala-
masy; Adana’da 41, Bursa’da 42.3, Almanya’da 37, Kana-
da’da 40.9 bulunmustur (5,13-15). Kog ve ark.(6) gozalu
ve tutuklu iken 6len olgularda dogal 6liimlerin orta ve
ileri yaglarda, travmatik ve asfiktik dliimlerin geng ve or-
ta yaslarda yogunlastigini belirtmislerdir.

Seride en fazla olgu, %34.4 oranla 30-39 yas grubunda
saptanmigtir. Bursa’da yapilan caligmada en fazla olgu-
nun %32.1 orani ile 31-40, Istanbul’da yapilan ¢alismada
ise en fazla olgunun 21-30 ve 51-60 yas grubunda bulun-
dugu bildirilmistir (5,13).

Yapilan benzer ¢aligmalarda, cezaevi dlumleri icerisin-
de dogal oliimlerin ilk sirada oldugu, bunu intiharlarin
takip ettigi, cinayetlerin daha az oranda oldugu bildiril-
mektedir (6,16,17). Calismada da 25 (%78.1) olguda 5liim
dogal sebeplere bagli olarak ortaya cikmistir. Ulkemizde
yapilan benzer galismalarda bu oranin %43.9 ile %61.3
arasinda bulundugu, (5,6,13), diger bazi tilkelerdeki ¢alis-
malarda dogal sebeplere bagli 6liim oraninin %37 ile %68
arasinda oldugu bildirilmigtir (18,19-21). Cezaevine giren
kisilerin, cezaevine girmeden onceki yasamlarinda diigik
sosyoekonomik seviyede olmasi, saglik hizmetlerine
ulagsmalarindaki yetersizlik nedeniyle bu kisilerde hasta-
liklarin normal populasyona gore daha fazla oldugu, ce-
zaevine girdikten sonra ise kalabalik yasam kogullari, 1s1
kontroliintin eksikligi, kotii hijyen kosullari ve artmig
psikolojik stres gibi bazi faktorlerin bu hastaliklari daha
da arturdigs belirtilmistir (22). Yapilan ¢alismada da ben-
zer faktorlerin dogal nedenli 6liimleri artirdig diisiiniil-
mektedir.

Caligmada “enfeksiyon” kaynakli 6liimler, dogal ne-
denli 6limler igerisinde %36.0 oranla (9 olgu) ile birinci
strada olup, bunlarin %9.4’t (3 olgu) “tiiberkiiloz” nede-
niyle, %9.4’4 (3 olgu) “hepatit C enfeksiyonu sonucu ge-
lisen karaciger sirozu” nedeniyle kaybedilmistir. Yapilan
benzer calismalarda cezaevlerinde tiiberkiiloz morbidite
ve mortalitesinin genel populasyondan daha yiiksek ol-
dugu belirtilmektedir (6,23). Kog ve ark.(6) cezaevlerinde
tiiberkiiloza bagli 6liim oraninin %8 oldugunu belirtmis-
lerdir. Amerika Birlesik Devletleri’nde cezaevlerinde tii-
berkiiloz morbiditesinin genel populasyondan 6.5 kat
fazla oldugu bildirilmistir (23). Enfeksiyon hastaliklar:

mortalite ve morbiditesinin cezaevi kosullarinda yiiksek



olmasi, kisilerin fiziksel ve ruhsal olarak olumsuz kosul-
larda bulunmasi nedeniyle viicut direnglerinin azalmasina
baglanabilir. Cezaevi kogullarinin iyilestirilmesinin ve
hiikiimliilere uygulanacak psikolojik destek hizmetleri-
nin, cezaevindeki enfeksiyon hastaliklarina bagli 6liimle-
r1 azaltacag: diisiiniilmektedir. Bagta tiiberkiiloz olmak
tizere bulasic1 nitelikte hastalig1 olan hiikiimlii ve tutuk-
lularin, diger hikiimli ve tutuklulara hastalik bulagtir-
masimt engellemek icin gerekli 6nlemlerin alinmast uy-
gun olacakur.

Dogal nedenli olimler igerisinde ikinci sirada 7 olgu
(%28) ile “kardiyovaskiiler sistem hastaliklar1” gelmekte-
dir. Yapilan benzer ¢aligmalarda kardiyovaskiiler sistem
hastaliklarina bagli 6lim oranlarinin %44 ile %64.6 ara-
sinda oldugu bildirilmektedir (5,6,13). Gozaltina alinma
ve tutukluluk durumlarinda duygusal ve bazen fiziksel
yikimin, adrenalin cevabina bagli kan basincini ve kalp
hizini etkiledigi ve dnceden mevcut olan bir hastaligin
tizerine eklenerek kalp krizlerine ve ani 6liime yol agabi-
lecegi belirtilmektedir (24).

Calismada “kanser”e bagli olimler, dogal nedenli
oliimler igerisinde 6 (%24) olgu ile tigiincii sirada yer al-
maktadir. Kanserli iki olgudan biri 16semi tanistyla has-
tanede tedavi gormekte iken olmistiir. Diger olgu ise
mala zarar verme sugu nedeniyle tutuklandiktan bir ay
sonra 6lmiis olup, olgunun eniirezis sikayeti ile birer haf-
ta araliklarla tedavi igin cezaevi revirine ve hastaneye kal-
dirilmis, semptomatik tedavi uygulandiktan sonra ceza-
evine geri gonderilmistir. Yapilan otopside kiside, sagli-
ginda tanisi konulamamis metastatik akciger kanseri bu-
lundugu ve Sliminiin kansere bagli oldugu tespit edil-
migtir. Benzer galigmalarda dogal nedenli hiikkiimlii ve tu-
tuklu 6liimleri igerisinde kansere bagli Sliimler Adana’da
%15.4, Bursa’da %6.7 oraninda bulunmugtur (5,13).

Calismada 3 (%9.4) kaza orijinli 6lim olgusu bulun-
maktadir. Bu olgularda 6liim, cezaevinden nakil sirasin-
da meydana gelen trafik kazalar1 nedeniyle gerceklesmis-
tir. Hilal ve ark.(5) kaza orijinli hitkiimli ve tutuklu
6liim oranini %1.9 olarak bildirmislerdir. Ulkemizde ya-
pilan diger caligmalarda ise kaza orijinli hikkiimli ve tu-
tuklu 6limi bildirilmemistir (6,13).

Gozalunda ve cezaevinde, intiharlara genel populasyo-
na gore daha yiiksek oranda rastlanmaktadir. Bu neden-
le; 6zellikle cezaevine girisi takip eden ilk gilinlerde ve
psikiyatrik bozuklugu, alkol ve madde bagimlilig1 olan-

larin dikkatle izlenmesi gerektigi belirtilmektedir
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(12,13,18,25). Calismadaki intihar orijinli 2 olgudan biri
olan, 25 numarali olgu iki kiz ¢ocugunu anal yoldan te-
caviiz ettikten sonra oldiirmils ve gozaluna alindiginda
sugunu itiraf etmistir. Bu olgu; tutuklandiktan iki giin
sonra, kogusunda atletini kullanarak gergeklestirdigi ast
eylemi ile intihar etmisti. 9 numaralt diger olgu ise ¢o-
cuklari ile ensest iliski kurdugu iddiasiyla tutuklu bulun-
dugu cezaevinin tuvaletinde, tutuklandiktan bir hafta
sonra kagkolu ile gergeklestirdigi ast eylemi sonucunda
olmistiir. Her iki olgunun da intihar eylemi i¢in asi yon-
temini tercih etmesi, literatiir ile uyumlu bulunmustur
(12-15,18).

Calismada, 1rza gegme sugu nedeniyle cezaevinde bulu-
nan 2 olgunun ise (8 ve 13 numarali olgular), cezaevi ige-
risinde bagka hiikiimliiler tarafindan kesici-delici alet (bi-
cak) ile oldirildigl saptanmistr. Benzer ¢aligmalarda,
kesici-delici alet, delici alet ve bagin kolay temin edilebil-
mesi nedeniyle, cezaevinde islenen cinayetlerde sik kulla-
nuldig: bildirilmektedir (26,27). Caligmada, intihar ve ci-
nayet nedeniyle 6len olgularin cinsel saldir1 sugu nede-
niyle cezaevinde bulunmalar: dikkat ¢ekicidir. Cinsel sal-
dir1 sugu nedeniyle cezaevine konulan tutuklu ve hii-
kiimliilerin, intihar ve cinayet agisindan risk tagimalar:
nedeniyle, bu kisiler ile ilgili olarak cezaevinde gerekli
6nlemlerin alinmas: gerektigi diisiiniilmektedir. Ozellik-
le intihar egilimi olan hiikiimlii ve tutuklularin 6nceden
belirlenerek, intihar fikrinden vazge¢mesi, yasama umut-
la baglanmasi icin rehabilitasyon programlarinin uygu-
lanmasinin, meslek edindirme ve topluma uyum ¢aligma-
larina agirlik verilmesinin dnemi vurgulanmaktadir (28).

Avrupa Konseyi biinyesindeki “Avrupa Iskencenin ve
Insanlik disi veya Onur kirict Ceza veya Muamelenin
Onlenmesi Komitesi” 2002 yilinda yayinladig1 raporun-
da, cezaevi saglik hizmetleri personelinin gérevinin, has-
talarin tedavileriyle sinirli olmamasi, ayni zamanda sos-
yal ve 6nleyici tip uygulamalarindan da sorumlu olmala-
r1 gerektigi vurgulanmistir (29).

5275 sayili “ceza ve giivenlik tedbirlerinin infazi hak-
kinda kanun”un 81/1. maddesinde, “kurum hekimi veya
gorevli hekim tarafindan yapilan muayene ve incelemeler
sonucunda hiikiimliiniin cezasini yerine getirmesine en-
gel olabilecek hastalig1 saptanirsa durum, kurum yoneti-
mine bildirilir” denilmektedir (30). Anayasanin 104. mad-
desinde ise Cumhurbagkani’nin gorev ve yetkileri arasin-
da “siirekli hastalik, sakatlik ve kocama sebebi ile belirli

kisilerin cezalarimi hafifletmek veya kaldirmak” yer al-
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maktadir (31). Calismada tespit edilen dogal nedenli 6liim
oraninin cezaevlerindeki hitkiimlii ya da tutuklu 6limle-
ri arasinda oldukga yiiksek olmasi, bu kigilere verilen sag-
lik hizmetinin bir kez daha sorgulanmas: gerektigini gos-
termektedir. Calismada dogal nedenlerle hastanede Slen
17 olgu ve cezaevinde olen 5 olguda daha dnceden tani
konulmus hastaliklarin olmasi dikkat cekicidir. Kanser ve
diger 6liimciil seyirli bir hastaligi bulunan kisiler, belirti-
len yasalar gercevesinde degerlendirilmelidir. Bu kisilerin
cezaevinden uzaklastirilabilmeleri i¢in yasal prosediiriin
isleyis siirecinin hizlandirilmasinin, olgularin cezaevinde
mortalite oranini azaltacagi disiiniilmektedir.

Sonug olarak, herhangi bir su¢ nedeniyle tutuklanan
kisiler ile hapis cezasi alan hikiimlilerin, cezaevlerine
alinmadan once ayrinuli genel muayenelerinin yapilma-
s1 ve bu kisilerin tedavi edilebilecek 6nemli hastaliklar
bulunmasi durumunda cezaevi yerine hastanelere yon-
lendirilmesi gerekmektedir. Ayrica, cezaevinde saglik
hizmeti veren personelin, cezaevi populasyonunda sik
gorilen hastaliklar ve bu hastaliklarin tani ve tedavisine

yonelik olarak egitilmeleri uygun olacaktur.
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