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Oncelikle Diisiinen Adam Psikiyatri ve Nérolojik Bilimler Dergisi'nin 2010 yili dérdiincii
sayisina emegi gegen herkese tegekkir ederiz.

Bu 6ns6z bu say1 igin yazdigim 2. 6nséz. Ciinki ilk yazdigim 6nsoz sonrasinda, altini ¢iz-
mek istedigim konuyu giindeme getiren 6nemli bir olay yasandi. Konu “gercegi degerlendirmesi”
bozuk olan hastalarimizin bizlere yonelik olabilecek siddet ve homisid riski.

Once sizlerle yakin zamanda konuyla ilgili yapilmis derleme yazilarini gézden gegirmek
istedim;

Sizofreni ve diger psikozlarin 6zellikle homisid seklindeki siddet le iligkili oldugu ve bu ilig-
kinin en 6nemli nedeninin madde kottye kullanimi komorbiditesinin varligi oldugu bildirilmekte-
dir. Ustelik komorbiditesi olan bu hastalarda siddet eyleminde bulunma riskinin psikozu olmayan
madde kétiye kullananlarla ayni oldugu da vurgulanmaktadir. Aslinda bu bulgular madde kottye
kullanimina odaklanmig 6nleme programlarinin bu olgularda siddet eylemlerini azaltmakta etkili
olacagini gostermektedir (1).

Diger bir meta-analiz, homisidlerin %38.5’inin ilk psikoz ataginda ve tedavi baslamadan
hemen once oldugunu gostermektedir. Bu donemdeki homisid riski tedavi sonrasina gore 15.5
kat fazla oldugundan, ilk epizodun erken tedavisinin bazi homisid girigimlerini engelleyebilecegi
goriigli ortaya ¢ikmaktadir (2).

Son olarak, homisid eylemi sirasinda psikotik olan 39 olgunun incelenmesi sonucunda,
eylemlerin %10.2’sinin terapist ya da yasal otoritelerin hatalari nedeniyle oldugu, %15.4'iniin ise
terapist ile hasta yakinlari arasindaki iletisim ile 6nlenebilecegi saptanmustir. Bu ¢aligmada, hasta-
nin tim ailesinin tedaviye kaulmasi ve psikotik hastanin tehditlerinin ciddiye alinmasi gerektigi
sonucuna varimugtir (3).

“Hekime yonelik siddet” benim igin hep var olan ama bir o kadar da uzak olan bir konuydu.
Bu konu bagligi “psikiyatriste yonelik siddet” oldugunda da farkli degildi. Ta ki ¢evremde tanidi-
gim ve sevdigim insanlarin bagina gelmeye baglayana dek. Tehlikeyi hep, nedendir bilinmez, has-
talardan ziyade onlar zorla hastaneye yatirmaya caligan hasta yakinlarindan bekledim. Tehlikeyle
kargilagmadim mi? Evet kargilastim. Ama basima bir sey gelmemesini, yasanan olay1 hastaligin bir
parcasi olarak algilayarak, 6fkelenip gerginligin artmasina neden olmamama bagladim. Iste sanirim
bu ylzden tehlikeyi hep hasta yakinlarindan ya da sokakta karsilastigim insanlardan bekledim.

Kendisi de psikiyatrist olan esime sizofren bir hastanin saldirmas: sonucunda boyun fitg:
gelismis ve giinlerce boyunluk ile gezmigti. Arada da bir siiri olay oldu. Hastanemiz i¢inde son
bir sene icinde 6nce bir uzman arkadasimizin rehin alinmasi, ardindan bir asistan arkadasimizin
hastanin saldirisina ugrayarak ameliyat olmasinin gerekmesi, kendi kendime “iyi ki 6nemli bir sey
olmadi” dedirtti. Hastanemize yillarca hizmet etmis sevgili Hiiseyin (Soysal) Agabeyin saldiriya
ugradigi haberini psikiyatri mail grubundan aldigimda ayni anda durumunun iyi oldugu haberini
de aldim. Huseyin Agabey ayni mail grubuna (fiziksel olarak) iyilestigini diigtindigt 9.12.2010
tarihinde bir mail atarak sunlar séyliyorduy;

“Hekimler (saglik calisanlarr) ve rahipler (din adamlari) 6nemli bir kusura sahiptirler.
Kendilerini diigmansiz ve hatta dokunulmaz sanirlar. Bu san(r)ilarinin saglam bir de temeli vardir,
onlar yardima muhtag insanlara kargilikli ve karsiliksiz yardim eder, verdikleri hizmetten sonra bile
sorumluluk hatta sugluluk duygusuyla eksik bir sey birakum mui diye sorgularlar kendilerini.

Boylesine 6zverili ve boylesine dnemli olmak, tanrisallikla Tanri'y1 oynamak arasindaki dar
bolgede gercek iistti hatta gergek dist bir hayal diinyasi yaraur. Hastalari, daniganlari, hayranlart
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hekimleri ve rahipleri bedenden soyutlar. Neredeyse, onlar ruhani varliklardir. Oysa zavallilar,
psikopatlar ve diinyaya dis bileyenler i¢in kolay hedeflerdir. Kollarini agip kucaklamaya hazirlan-
diklan insanlik dig1 varliklar tarafindan hancerlenirler...

Hekimler ve rahipler, masumdur, mazlumdur ve sandiklarinin aksine korunmasizdir. Ne
kadar korunmasiz oldugumu farkettigim ve annesine zarar vermesin diye ¢irpindigim bir adama
arkami donmek gafletinde bulundugum i¢in hayal kirikligim biytk.”

Huseyin Agabey yillarini saldirgan hastalarin bulunma ihtimali ytksek Adli Psikiyatri
béliminde ve emeklilik oncesi de Acil Psikiyatri’den sorumlu olarak gegirmis, yani tecriibeli ve
hastasina yaklagimini 6rnek aldigim sayili uzmanlardan biridir. Onu hastane odasinda ziyaretim
sirasinda goégstinde bigak yarastyla gérdtigiimde “onun bagina geldiyse hepimizin bagina gelebilir”
diyebildim.

Hiiseyin Agabey “Hepinize bor¢luluk duyuyorum, sagolun.” diyerek mailini bitirmis. Keske
fiziksel yaralar i¢in yapilanlar “hayal kirikligi” icin de yapilabilse. Asil biz ona bunu bor¢luyuz.
Yasamini ortaya koyarak bize kabul etmek istemedigimiz gergekleri agik¢a géstermek zorunda
kaldig1 i¢in. Ama biz de bu durumla nasil bagedilebilecegini bilmiyoruz.

Bu tizticti saldirt dncesinde Hiiseyin Agabey dergimiz igin bir yazi degerlendirmesini kabul
etmigti. Sistemin 3 hafta stire dolunca otomatik olarak danigmana gonderdigi uyar: mailinin ona
da gittigini fark etti§imde ne yapacagimi sasirdim. Asil saskinligim dizeltme onerilerini aynt glin
gonderdiginde oldu. Sonra “niye sasirryorum ki” dedim kendi kendime, “bu Hiseyin Agabey’den
ornek aldigim bilim adami sorumlulugu”.

Tesadif midir bilinmez, olaydan bir ka¢ hafta sonra dergimize degerlendirilmek tizere
“sizofreni ve siddet” konulu bir derleme yazisi gonderilmisti. Eminim bu yaziy1 yazan hekim/
ler de bir bicagin kalplerine ne kadar yakin olabilecegini tahmin etmiyorlardir. Saniim riskin
azaltlabilecegini bilmek ama hig bir zaman ortadan kalkmayacagini da kabullenmek lazim. Bunu
séylityorum ¢linkt hastasina arkasini déndiigii icin kendine hayiflanan Hiseyin Agabey’in sadece
yanlig zamanda yanlig yerde oldugunu bilmesini istiyorum.

Meslegimizi uygularken hayal kirikligina ugramamak ya da saygt duydugumuz meslektas-
larimizi hayal kirikligi icinde gérmemek dilegiyle.

Dog. Dr. Cineyt Evren
Yayin Yonetmeni
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